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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de
aparatologia ortodoncica fija en adolescentes peruanos de dos colegios de Lima.
Materiales y metodos: Un total de 140 adolescentes de dos colegios (publico y
privado) con edades entre 10 y 16 afios, completaron una ficha de registro en donde
se evaluo la preferencia, aceptabilidad, orden de preferencia y aceptabilidad al uso
sobre seis diferentes disefios de aparatologia ortodoncica fija visualizados en un
alboum de fotografias. Resultados: Los adolescentes prefirieron los brackets
metalicos con modulos elasticos de colores y arco de acero (24.3%, n=34); y la
aceptabilidad fue de 92.1%. Para el orden de preferencia, se encontrd la siguiente
jerarquia de primer a sexto lugar: brackets metalicos con mdédulos elasticos de
colores y arco de acero > brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes y
arco estético > brackets metalicos con modulos elasticos transparentes y arco de
acero > brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes y arco de acero >
brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores y arco de acero > brackets
metalicos autoligantes y arco de acero/brackets de zafiro con modulos elasticos de
colores y arco de acero. Se encontrd una asociacion estadisticamente significativa
para algunas preguntas sobre el aceptabilidad al uso en relacion al grupo de edad,
sexo e institucién educativa. Conclusiones: Los adolescentes prefirieron los brackets
metalicos con modulos elasticos de colores y arco de acero. La aparatologia menos
preferida fueron los brackets metalicos autoligantes con arco de acero y los brackets

de zafiro con modulos elasticos de colores y arco de acero.

PALABRAS CLAVE: ortodoncia, soportes ortoddncicos, prioridad del paciente.



ABSTRACT

Objective: To evaluate the preference and acceptability of six different fixed
orthodontic appliance designs in Peruvian adolescents from two schools in Lima.
Methods: A total of 140 adolescents from two colleges (state and private) aged
between 10 and 16 years completed a registration form in which the preference,
acceptability, order of preference and acceptability to use were evaluated on six
different designs of fixed orthodontic appliances displayed in a photo album.
Results: Adolescents preferred metal brackets with colored elastomeric modules and
steel arch (24.3%, n = 34); and acceptability was 92.1%. For the order of preference,
the following hierarchy was found from the first to the sixth place: metal braces with
colored elastomeric modules and steel archwire > sapphire brackets with transparent
elastomeric modules and aesthetic archwire > metal brackets with transparent
elastomeric modules and steel archwire > sapphire with transparent elastomeric
modules and steel archwire > sapphire brackets with colored elastomeric modules
and steel archwire > self-ligating metal brackets and steel archwire/ sapphire
brackets with colored elastomeric modules and steel archwire. A statistically
significant association was found for some questions about acceptability to use in
relation to the age group, sex and educational institution. Conclusions: Adolescents
preferred metal brackets with colored elastomeric modules and steel arch. The less
preferred appliances were the self-ligating metal brackets with steel archwire and the

sapphire brackets with colored elastomeric modules and steel archwire.

KEYWORDS: orthodontics, orthodontic brackets, patient preference.
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I. INTRODUCCION

En el Gltimo siglo, la Ortodoncia ha experimentado un crecimiento en el desarrollo y
produccion de aparatologia fija (brackets, arcos y ligaduras metalicas o mddulos
elasticos) que ha sido disefiada para ser mas atractiva y aceptable al consumidor. Es
asi que, la aparatologia ortodoncica fija ha evolucionado de acuerdo a la demanda del
publico y a la tecnologia disponible, con el objetivo de reducir la visibilidad de los

aparatos.’?

Antiguamente, la aparatologia ortodéncica fija consistia en dispositivos multibandas
cementados en cada pieza dentaria que cubrian casi la mitad de la corona clinica®?;
en nuestros dias contamos con opciones para elegir, y debido a que cada tipo es
unico en sus caracteristicas, el ortodoncista puede brindarle al paciente maltiples
opciones de brackets en base a su estética y funcionalidad, para obtener un equilibrio

entre lo que es estéticamente aceptable para el paciente y clinicamente eficiente. 2

La evolucién de estos aparatos de uso ortodoncico se ha realizado en base a las
tendencias de belleza actual. La belleza puede ser definida como la combinacién de
cualidades o caracteristicas que brindan placer a los sentidos o a la mente. La
percepcion de la belleza es multifactorial ya que presenta bases genéticas,
ambientales y culturales; pudiendo ser valorada y calificada de acuerdo a la edad,
sexo, etnia y nivel social. *° Es asi, que en la actualidad se busca realizar una

ortodoncia invisible.

En nuestro pais, no contamos con estudios publicados en donde se evalie la
preferencia y aceptabilidad sobre diferentes disefios de aparatologia ortodoncica fija
en adolescentes. Si bien la demanda por los tratamientos ortodoncicos por parte de

adultos ha aumentado, los adolescentes siguen representando el mayor porcentaje de



pacientes en la practica privada, por lo que seria beneficioso obtener informacién que
permitira una mejora en la planificacion de recursos y estrategias, debido a que la
aparatologia juega un papel importante en la toma de decision del paciente para
someterse al tratamiento de ortodoncia.®’ El proposito de este estudio fue evaluar la
preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de aparatologia ortoddéncica

fija en adolescentes peruanos de dos colegios de Lima.



II. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION
11.1 Planteamiento del problema

Durante los ultimos afios, la Ortodoncia ha evolucionado en referencia a materiales
estéticos por la creciente demanda y disponibilidad tecnoldgica, haciendo posible
que los brackets ortodonticos sean cada vez mas pequefios y discretos. Por décadas,
la aparatologia ortoddncica fija consistia en una serie de bandas cementadas en cada
pieza dentaria que cubrian casi la mitad de la corona clinica.>® Con el desarrollo
exitoso de técnicas de adhesion directa, el uso de bandas fue reemplazado por
brackets y tubos adhesivos o limitado al sector posterior. Asi, los brackets plasticos y
ceramicos fueron desarrollados para brindar una alternativa mas estética al uso de
brackets metalicos.* Posteriormente aparecieron los alienadores transparentes (gj.
Invisalign y Essix) y los brackets linguales para proveer de opciones invisibles al

paciente.!?

La alteracion estética de la sonrisa durante el tratamiento es un factor de gran
impacto al elegir el tipo de brackets a utilizar en los pacientes. Si bien la demanda de
los tratamientos ortoddéncicos por parte de pacientes adultos ha aumentado, los
adolescentes siguen representando el mayor porcentaje de pacientes en la practica
privada. Sin embargo, la mayoria de estudios han sido desarrollados para evaluar las
preferencias de adultos mas no de adolescentes; y todos han sido publicados en el

extranjero.
Pregunta de investigacion:

¢Qué disefio de aparatologia ortodoncica fija prefieren y aceptarian utilizar

adolescentes peruanos?



11.2 Justificacion

El presente estudio tiene una justificacion tedrica, clinica y social. Desde el punto de
vista teorico cabe sefialar que en la actualidad, no existen con estudios publicados en
nuestro pais que evallen la preferencia y aceptabilidad de aparatologia ortoddéncica
fija en diferentes grupos poblacionales. Si bien muchas variables como el disefio,
material, tamafio, método de ligado y zona de pegado (vestibular o lingual) del
bracket pueden influenciar la preferencia por algun tipo de aparato, su evaluacién
puede determinar la preferencia y aceptabilidad por parte de este grupo poblacional.
Esta informacidn servirda como punto de partida para investigaciones a futuro;
ademas, la comparacion de estos resultados con investigaciones previas permitira
resaltar las diferencias entre adolescentes y adultos. Con respecto a la justificacion
clinica esta informacién ayudaré a que los ortodoncistas reconozcan las demandas de
pacientes jovenes en la practica privada y la informacién recopilada podria ser
utilizada para la evaluacion de los cambios a futuro en las preferencias de los
pacientes. Asimismo, tener conocimiento acerca de la preferencia y aceptabilidad de
diferentes disefios de aparatologia ortodoncica fija en una poblacion especifica, en
este caso de adolescentes, permitird mejorar la planificacion de recursos, estrategias
y servicios prestados en la préctica privada de los ortodoncistas. Finalmente, este
estudio presenta una justificacion social ya que usualmente los pacientes buscan un
tratamiento de ortodoncia porque no se sienten bien con su apariencia y para muchos
el iniciar el tratamiento tiene un efecto negativo en su autoestima durante el proceso
de adaptacion debido a que los aparatos se colocan en una zona estética del cuerpo y
pueden ser facilmente observados durante las interacciones sociales. Por lo que, al
reconocer las demandas de los pacientes, los ortodoncistas pueden mejorar su calidad

de vida, relaciones interpersonales y autoestima.



1.  MARCO REFERENCIAL

La aparatologia ortoddncica ha evolucionado de acuerdo a la demanda publica y
tecnologia disponible. Antiguamente, esta aparatologia consistia en brackets
soldados a bandas para cada pieza dentaria que cubrian més de la mitad de la corona
clinica. El desarrollo de los sistemas adhesivos introdujo el pegado directo de
brackets, eliminando o limitando la colocacién de bandas solo al sector posterior.
Los maddulos elasticos pronto reemplazaron a las ligaduras metélicas en la fijacion de
arcos e introdujeron una variedad de colores por los cuales los pacientes pueden
optar.? Los brackets plasticos y ceramicos fueron desarrollados como alternativa
relativamente estética a los brackets metalicos,® pero también generaron mayores
complicaciones en el pegado y fracturas del bracket, disminuyendo la eficiencia del

tratamiento e incrementando los costos tanto para el paciente como para el proveedor.

La demanda por alternativas estéticas continud dirigiendo el mercado, resultando en
el desarrollo de alineadores transparentes y brackets linguales. Con el uso de
alineadores transparentes (Ej: Invisalign), se realizan una serie de movimientos
dentarios menores programados en una serie de alineadores removibles
personalizados. A pesar de que proveen de alternativas estéticas e higiénicas a los
brackets convencionales, los movimientos e indicaciones son limitados.® Los
brackets linguales, posicionados en las superficies linguales de los dientes superiores
e inferiores, son la opcion de tratamiento ortodoncico mas invisible pero su uso
también esta restringido debido a la poca aceptabilidad por parte de muchos clinicos
ya que su posicionamiento y ajustes son complicados como consecuencia del acceso
por lingual, ademas de las incomodidades referidas por los pacientes.'® Los recientes
esfuerzos por disminuir el tiempo de tratamiento y el nimero de visitas de los

pacientes incrementaron la aceptabilidad de los sistemas de brackets autoligantes.
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Hoy existen innumerables variaciones en estos brackets, en cuanto al tamafio, forma,

método de ligado e incorporacion de materiales plasticos o ceramicos.

Las tendencias actuales en la planificacion del tratamiento ortodoncico se enfocan en
la estética dental y valoracion de tejidos blandos. La mayor preocupacion de los
clinicos y pacientes ya no solo se encuentra en la funcion, sino en como el
tratamiento contribuira a la estética facial en términos del perfil de tejidos blandos,
protrusion labial, corredores bucales, arco de la sonrisa, etc. La preocupacion estética
ha incrementado las demandas tanto de pacientes adultos como nifios respecto a
aparatologia ortodoncica mas estética. La tendencia a que se reduzca la visibilidad de
los aparatos en Ortodoncia sugiere que los pacientes estan mas dispuestos a aceptar
un tratamiento con aparatologias mas transparentes en lugar de los brackets

metalicos tradicionales.2

Algunos estudios han buscado validar estas suposiciones. Los avances en la
tecnologia informatica han facilitado la manipulacion de imégenes para aislar
algunas caracteristicas y eliminar las variables que generen confusion, permitiendo
una comparacion justa entre los parametros estéticos deseados. Es asi que, algunos
estudios muestran imagenes de la sonrisa, de una modelo seleccionada con varios
tipos de aparatologia ortoddncica fija, a sujetos adultos. Los sujetos evaltuan el
atractivo y aceptabilidad de cada aparatologia utilizando la Escala Visual Analdgica
(EVA). Se encontrd que el atractivo y aceptabilidad variaba significativamente entre
cada disefio de aparatologia en el siguiente orden: aparatologia alternativa
(alineadores transparentes y brackets linguales) > brackets ceramicos > brackets
autoligantes ceramicos > brackets metalicos gemelos y autoligantes. No encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre las marcas y disefio de brackets en

cada categoria. Estos estudios mostraron que los consumidores adultos le dan menor
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puntaje a los brackets metalicos y no estan dispuestos a aceptar un tratamiento con
aparatologia que no consideren estética. Estos estudios presentaron las bases de la
valoracion estética para un paciente adulto, sin embargo, cuando se les pregunto si
los mismos disefios que ellos no consideraban estéticos eran aceptables para sus hijos
respondieron lo contrario. Parece ser que los juicios estéticos de adultos pueden
diferir respecto al de nifios y adolescentes.>* En un estudio de 160 adultos suecos
tratados ortodéncicamente y sin tratamiento, de 27 afios de edad, el 84% respondio
que ellos estuvieron o hubieran estado de acuerdo en utilizar brackets visibles
durante su adolescencia en caso hubieran sido necesarios. Cuando se le pregunt6 a
este mismo grupo si estarian dispuestos a utilizar brackets visibles en esta etapa
adulta, el 77% sin tratamiento respondid que definitivamente si o0 probablemente, en
comparacion con un 60% de los que habian recibido un tratamiento ortodoncico
previo. Esto sugiere que, los nifios estarian mas dispuestos a aceptar un tratamiento
con brackets visibles en comparacion con adultos.*? De igual manera, Zuichkovski et
al. (2008), encontraron que todos los disefios de aparatologia que eran los de menor
aceptacion en adultos presentaban valores mayores en referencia a sus hijos.!!
Rosvall et al. (2009), sin embargo, no encontraron diferencias en como los pacientes
adultos evaluaban la aceptabilidad de la aparatologia para ellos o para sus hijos.®
Estos resultados solo representaban la perspectiva de la aceptabilidad de adultos ya

que hasta ese momento no se habian realizado estudios en nifios y adolescentes.'?

Walton et al. en el 2010, evaluaron la preferencia y aceptabilidad de aparatologia
ortoddncica en nifios y adolescentes. Para esto utilizaron 12 tipos de aparatologia y
tuvieron una muestra de 139 nifios. La aparatologia con mayor puntaje fue el
alineador transparente, seguido por los brackets gemelos (metalicos) con modulos

elasticos de colores y brackets con formas (metalicos) sin mddulos elasticos. Existio



una tendencia a que los sujetos de mayor edad le asignaran valores mas altos a los
alineadores transparentes en comparacion a los sujetos de menor edad. Los brackets
ceramicos con maédulos elasticos decolorados tuvieron el menor grado de aceptacion
y atractivo en todos los grupos de edad. Asi, encontraron que las preferencias de los
nifios por un tipo de aparatologia varia segun la edad y el sexo y, en definitiva, éstas

difieren de las preferencias de adultos.!?

Dos afios después, Feu et al. (2012), evaluaron la percepcion estética de diferentes
tipos de aparatologia en adultos brasileros y su influencia en el precio que estarian
dispuestos a pagar por un tratamiento ortoddncico, teniendo como pardmetros el
nivel socioecondémico, edad y género del evaluador. Para esto se pidié a adultos, con
una edad promedio de 26 afios, calificar iméagenes con respecto a: (1) el atractivo
estético en la escala visual analdgica y (2) la disponibilidad a pagar una aparatologia
estética en comparacion con brackets metélicos convencionales y alineadores
transparentes. Encontraron que los valores del grado de atractivo estético de la
aparatologia variaron significativamente en el siguiente orden jerarquico: alineadores
transparentes > brackets estéticos > autoligantes metalicos/ metalicos convencionales
> brackets dorados. El estudio llega a la conclusién de que los alineadores
transparentes y brackets estéticos de zafiro con arcos estéticos fueron considerados
como las opciones méas estéticas de la muestra. A pesar de esto, los pacientes no
estan dispuestos a pagar mas por la aparatologia que ellos consideran maés estética,
sin embargo, esto fue influenciado significativamente por su nivel socioeconoémico y

edad.!®

Fonseca et al. (2014), realizaron un estudio para investigar como las personas que
utilizan aparatologia ortodéncica fija se ven a si mismos y cOmo son Vvistos por otros

en ambientes sociales. Para esto se obtuvo una muestra de 60 adultos que evaluaron
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su propio rostro sonriendo en tres diferentes escenarios: sin aparatologia, utilizando
brackets metalicos y aparatologia estética. Ademas, 15 evaluadores adultos fueron
elegidos aleatoriamente para evaluar los mismos rostros en fotografias frontales
estandarizadas. Los modelos juzgaron su propia belleza y los evaluadores asignaron
puntajes a la belleza, edad, inteligencia, ridiculez, grado de extroversion y éxito. Las
autoevaluaciones mostraron que los valores de belleza disminuian cuando se
colocaba aparatologia ortoddncica, especialmente la metalica. Se llegd a la
conclusion de que la aparatologia fija no afecta como se evaltan los atributos
personales. Sin embargo, parece ser que estos aparatos si presentan efectos en la

autopercepcion.t

Recientemente, Moshkelgosha et al. (2015), realizaron un estudio transversal en
donde tres grupos de 116 personas fueron entrevistados: pacientes de la clinica dental
de una escuela de odontologia, pacientes de la clinica de especialidad y estudiantes
de arte. Se les mostr6 imagenes fotograficas de seis tipos de brackets en un adulto
sonriendo y luego se les pidié responder un cuestionario que evaluaba el grado de
atractivo mediante la EVA, aceptacion de los diferentes tipos de brackets y
disponibilidad a pagar comparando brackets estéticos y metalicos. Finalmente, se
concluye que los brackets linguales fueron los més atractivos pero tuvieron una baja
aceptacion. Los brackets metalicos pequefios tuvieron un valor de aceptacion bueno
mientras que los de mayor dimension fueron los menos atractivos y tuvieron los
valores mas bajos aceptacion. Los padres aceptaron los brackets estéticos para sus

hijos a pesar de que estos tenfan un costo mas elevado.®

Jeremiah et al. (2010), realizaron un estudio para determinar la influencia de la
aparatologia ortoddéncica en la evaluacion subjetiva para competencia social,

habilidad intelectual, adaptacion psicoldgica y atractivo en adultos jévenes. Para ello,
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utilizaron un cuestionario que fue aplicado a 130 estudiantes de pregrado del Reino
Unido. Se le pidio a cada uno de los participantes realizar juicios con respecto a
caracteristicas personales de la modelo. Se tomaron cinco fotografias de la misma
modelo adulta joven: sin aparatologia, con aparatologia ortoddncica fija metalica,
ceramica, dorada y con alineadores transparentes. Llegaron a la conclusién de que en
vista de que no existe mucha informacion al respecto, los juicios que realiza un
adulto joven con respecto a las caracteristicas personales de otro adulto joven son
influenciados por la apariencia dental y el disefio de aparatologia ortodéncica y eso a

su vez, puede influir en la eleccion del tipo de aparatologia.®

Si bien la mayoria de estudios ha comparado aparatologia ortoddncica fija intraoral
existen estudios en donde también se ha evaluado aparatologia extraoral como el de
Abu Alhaija et al. realizado en el 2013. Ellos utilizaron un cuestionario a traves del
cual encontraron que la aceptabilidad de los diferentes aparatos se veia afectada por
el sexo, edad y tipo de escuela (publica y privada). La aparatologia removible era
considerada como la mas aceptable y la méscara facial era la menos aceptable. La
mayoria de sujetos consideraron a la aparatologia cerdmica como la mas atractiva 'y a
la méscara facial como la menos atractiva respectivamente. Las variables predictivas
para la aceptabilidad del tratamiento ortoddncico fueron la demanda percibida de
tratamiento, efecto positivo percibido del tratamiento y beneficios esperados del

tratamiento.!’

A pesar de que se han realizados, estudios que evalUan la percepcién estética,
atractivo, aceptabilidad y preferencias de diferentes disefios de aparatologia
ortodoncica fija, la mayoria tiene como muestra a una poblacién adulta. Sin lugar a
duda, en los dltimos afios la demanda de tratamiento de ortodoncia por parte de este

grupo etareo se ha incrementado, sin embargo, el mayor porcentaje de pacientes en la
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practica privada esta constituido por adolescentes y lamentablemente, son pocas las
investigaciones que han elegido a este grupo como poblacion de estudio y ninguna

ha sido realizada en nuestro pais.
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IV. OBJETIVOS

V.1 Objetivo general

Evaluar la preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de aparatologia

ortoddncica fija en adolescentes peruanos de dos colegios de Lima, Per-2016.

V.2 Objetivos especificos

1. Determinar las caracteristicas de la muestra segin edad, sexo e institucion

educativa.

2. Determinar la preferencia sobre seis diferentes disefios de aparatologia

ortoddncica fija en la muestra.

3. Determinar la aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de aparatologia

ortoddncica fija en la muestra.

4. Determinar el orden de preferencia y aceptabilidad al uso sobre seis

diferentes disefios de aparatologia ortodédncica fija en la muestra.

5. Determinar la asociacion entre el orden de preferencia sobre diferentes
disefios de aparatologia ortodéncica fija y la etapa de vida, sexo e

institucion educativa.

6. Determinar la asociacién entre la aceptabilidad al uso de diferentes
disefios de aparatologia ortoddncica fija y la etapa de vida, sexo e

institucién educativa.
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V.

MATERIALES Y METODOS
V.1 Disefio del estudio
Prospectivo, descriptivo y transversal.
V.2 Poblacién

Los participantes de este estudio fueron alumnos de dos instituciones
educativas: IEP: San Vicente de Paul (privado) ubicada en el distrito de La
Molina y la IE: Coronal José Balta 3027 (publica) del distrito de San Martin
de Porres; cuya poblacion total en el nivel secundario asciende a 100 y 210

alumnos respectivamente, matriculados en el afio 2016 en Lima, Peru.
V.3 Muestra

Seleccionada en funcion de sujetos que cumplian con los criterios de
inclusion y exclusion; y aceptaron participar en el estudio. Se realiz6 una
prueba piloto con el 10% del tamafio muestral de uno de los articulos base. El
tamafio para el piloto fue de 14 individuos; la cantidad de muestra del articulo
base fue de 139 individuos.? En base al objetivo general de esta investigacion,
el tamafio de la muestra se obtuvo utilizando la siguiente formula para
estimar una proporcion:
N*Z p*q
G 2 4
d**(N -1+ Z2*p*q

N = Total de la poblacion

Z.? = 1.96 (si la seguridad es del 95%)

p = proporcion esperada (en este caso 7%=0.07)
g=1-p (en este caso 0.03)

d = precision (en este caso deseamos un 5%).
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Se encontré que se necesitaba una muestra minima de 89 individuos (ajustada a
pérdidas 15%) para un nivel de confianza o seguridad de 95%, nivel de significancia
de 0.05 y precision de 5%. EI tamafio de muestra final fue de 140 participantes (70

adolescentes por institucion educativa).

Los participantes de este estudio tuvieron edades que oscilaban entre los 10 y 16

afios (5° grado de primaria al 5° afio de secundaria).®
V.3.1 Criterios de inclusion

e Alumnos entre 10 y 16 afios de edad que acepten ser parte del estudio.
V.3.2 Criterios de exclusion

e Alumnos con familiares directos odont6logos.
e Alumnos con antecedente de tratamiento ortodoncico o en curso.

e Alumnos sin consentimiento y asentimiento informado.

14



V.4 Variables

Preferencia sobre disefios de aparatologia ortodoncica fija: medida en escala
nominal; se definié conceptualmente como la eleccion de alguien o algo entre varias
personas 0 cosas y operacionalmente como la eleccion de un determinado disefio de
aparatologia ortodoncica fija (bracket, alambre y modulo eléstico) frente a los demaés.
El instrumento utilizado fue la ficha de registro y sus valores fueron letras, que

indicaban un tipo de combinacion de aparatologia: A,B,C,D,E,F. Siendo:
A: Brackets metalicos con modulos elésticos transparentes + arco de acero
B: Brackets metélicos con médulos elasticos de colores + arco de acero
C: Brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco de acero
D: Brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco estético
E: Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores + arco de acero
F: Brackets metalicos autoligantes + arco de acero

Aceptabilidad sobre disefios de aparatologia ortodoncica fija: medida en escala
nominal; se definié conceptualmente como la decision de elegir o usar algo que
depende de caracteristicas favorables que reunen ese “algo” con respecto a una
funcion o accion determinada;'® y operacionalmente como la aprobacion del
participante para utilizar un determinado disefio de aparatologia ortodéncica fija

(bracket). El instrumento utilizado fue la ficha de registro y sus valores: Si/No.
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Covariables

Etapa de vida: medida cuantitativa discreta; se definié conceptualmente como la
etapa del desarrollo bioldgico del individuo; y operacionalmente como el momento
del desarrollo en el que se encuentra el individuo. EIl instrumento fue el registro del
participante y el indicador el rango de edad, sus valores fueron: 10-13 (adolescente

temprano) y 14-16 (adolescente tardio).?

Sexo: medida en escala nominal; se definié conceptualmente como caracteristicas
bioldgicas que denotan el sexo masculino o femenino.?! El indicador fue el conjunto
de caracteristicas fisicas y bioldgicas diferenciadas observables; y sus valores fueron

masculino o femenino.

Institucidon educativa: medida en escala nominal; se definié conceptualmente como
un conjunto de personas y bienes promovida por las autoridades publicas o por
particulares, cuya finalidad es prestar un afio de educacion preescolar y nueve grados
de educacion basica como minimo y la media. El instrumento fue la ficha de registro

y los valores fueron privada o publica.

Orden de preferencia: variable de tipo cualitativa de escala ordinal; se definio
conceptualmente como la eleccion real entre ciertas alternativas y la posibilidad de
ordenarlas; y operacionalmente como el orden asignado por el participante al
observar las fotografias de aparatologia. El instrumento fue la ficha de registro y los
valores fueron numeros (1 al 6) en orden descendente siendo 1 el de mayor

preferencia y 6 el de menor preferencia.

Aceptabilidad al uso: variable de tipo cualitativa de escala nominal; se definio
conceptualmente como el nivel de aceptacion de algo que depende de las

caracteristicas favorables que reune ese “algo” con respecto a una funcién 0 accion;
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y operacionalmente como la imagen de aparatologia que el participante aceptaria
utilizar en caso de someterse a un tratamiento de ortodoncia entre las opciones dadas.
El instrumento fue la ficha de registro y los valores fueron 1 o 2. Cada nimero
indicara un tipo de combinacion de aparatologia ortoddncica fija (tipo de bracket,

arco y modulo eléstico).

El cuadro de operacionalizacion de variables se observa en Anexo 1.1.
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V.5 Técnicas y/o procedimientos

Antes de ejecutar el proyecto se realizd una prueba piloto, para la cual se solicitaron
las autorizaciones correspondientes a las instituciones IEP: San Vicente de Paul e IE:
Coronal José Balta 3027 (Ver Anexo 1.2 y Anexo 1.3: Fig.1 y Fig.2). Se les explicd
a los padres e hijos en qué consistia el estudio y se les hizo entrega del
consentimiento y asentimiento informado. También se confeccion6 un cronograma
teniendo en cuenta los horarios disponibles en las instituciones educativas previa
coordinacion con los profesores y directores. Antes de efectuar cualquier
procedimiento se contd con la aprobacion del Comité Institucional de Etica de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia para ejecutar el estudio (Ver Anexo 1.2).

La prueba piloto se realizé en el colegio IE: Coronal José Balta 3027. EI método
utilizado fue la encuesta y la técnica, la ficha de registro (Ver Anexo 1.3: Fig.3), este
procedimiento fue realizado por la investigadora y consistio en tres fases: primero, se
realizd el registro de los datos del alumno tales como el nombre, sexo, edad, centro
educativo, antecedente de tratamiento (Ver Anexo 1.3: Fig.4). La segunda fase
consistio en dar las instrucciones para responder el cuestionario adecuadamente y
para absolver las dudas del participante (Ver Anexo 1.3: Fig.5). Finalmente, la
tercera fase consistio en la ejecucion de la evaluacion (Ver Anexo 1.3: Fig.6 y Fig.7).

Los resultados encontrados permitieron obtener el tamafio muestral final.
Confeccion del instrumento

Se seleccion6 una modelo voluntaria para el posicionamiento de los diferentes
disefios de aparatologia ortodontica fija. El criterio de seleccion incluyé: presencia de
dientes bien alineados, adecuada exposicion gingival e incisiva y ausencia de fuertes

marcadores sexuales en la region perioral (barba, lapiz labial).*® La modelo firmé un
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consentimiento informado previamente aprobado por el Comité Institucional de

Etica de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

La modelo estuvo sentada durante la toma, se colocd una taza de goma contra la
pared, sobre la cual apoyd la cabeza para estabilizarla (Anexo 1.3: Fig.8). La camara
se coloco en un tripode y se posiciono a una distancia 55 cm en linea recta desde del
paciente al lente. Se capturaron imégenes digitales de sonrisa en una vista frontal con
una cdmara SLR (D600 Nikon, Nikon Corp.Japon, Tailandia) equipada con un lente
macro AF-S Micro Nikkor 105 mm 1:2.8G IF-ED (Nikon Corp.Japdn, China) y un
R1C1 wireless close-up speedlight system (Nikon Corp.Japon, China), en el cual se
colocaron difusores de papel bond. Los ajustes de la cAmara fueron manuales (ISO
200, 105 mm, 0 EV, /18, 1/80) y la opcion de mejoras de las caracteristicas de las
imagenes en la camara fotogréafica fue desactivada para asegurar la reproducibilidad
de estas. Las condiciones de iluminacion fueron constantes para todas las tomas de

imagenes.

La aparatologia utilizada fue: brackets convencionales metalicos Mini Master
(American Orthodontics, Wisconsin, USA), brackets estéticos de zafiro (Radiance,
American Orthodontics, Wisconsin, USA) y brackets autoligantes Empower
(American Orthodontics, Wisconsin, USA). Se utilizaron arcos de acero inoxidable
preformados calibre 0.019” x 0.025” (American Orthodontics, Wisconsin, USA) y
arcos con recubrimiento estético preformados EverWhite calibre 0.016” x 0.022”
(American Orthodontics, Wisconsin, USA). Estos disefios de aparatologia fueron
seleccionados ya que existen estudios en donde han sido utilizados*3'%%3 vy, por
consiguiente, podran realizarse comparaciones. Asimismo, fueron elegidos por

consenso por los docentes de Posgrado de Ortodoncia de la Universidad Peruana
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Cayetano Heredia. Las combinaciones de disefio de aparatologia ortodoncica fija

fueron las siguientes:

e A: Brackets metalicos con mddulos elésticos transparentes + arco de acero

e B: Brackets metalicos con modulos elasticos de colores + arco de acero

e C: Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco de acero

e D: Brackets de zafiro con modulos elésticos transparentes + arco estético

e E: Brackets de zafiro con modulos elasticos de colores + arco de acero

e F: Brackets metalicos autoligantes + arco de acero
Los brackets no fueron pegados sobre la superficie dentaria para no generar dafios en
el esmalte. Se tomaron dos impresiones, que fueron vaciadas con yeso piedra para
obtener modelos de trabajo a partir de los cuales se confeccionaron dos dispositivos
removibles. Cada dispositivo consistio en una placa de acrilico con retenedores tipo
Adams a nivel de primeras molares superiores a los cuales se les soldé un alambre de
acero inoxidable de calibre 0.019” x 0.025” o un alambre con recubrimiento estético
de calibre 0.016” x 0.022”. Una vez que se obtuvieron los dispositivos se ligaron los
brackets temporalmente para permitir la toma estandarizada de fotografias. (Anexo

1.3: Fig.9).1¢

A partir de las fotografias obtenidas se elaboraron dos albumes en donde solo se
modificd la posicién de las imagenes, para evitar el sesgo de memoria. A cada
alumno se le entreg6 un album con fotografias de sonrisa. Este estuvo compuesto por
hojas con impresiones de buena calidad. La primera hoja mostré las 6 imagenes de
los diferentes disefios de aparatologia ortoddncica del estudio identificadas con letras

de la AalaF (Anexo 1.3: Fig.10).
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Para evaluar la preferencia, el participante marco la letra del disefio de aparatologia
ortodoncica que preferia. Asimismo, se les solicitd ordenar las imagenes de forma
descendente (mayor a menor preferencia). Para evaluar la aceptabilidad, se les
preguntd si estarian dispuestos a utilizar un determinado disefio de aparatologia, en
caso fuera necesario someterse a un tratamiento de ortodoncia a lo cual tenian que
responder si/no, y se realizaron combinaciones de dos imagenes de aparatologias
para comparar la aceptabilidad al uso de cada disefio.! La primera pregunta
presentaba como opciones a los brackets metalicos con mddulos elasticos
transparentes + arco de acero Yy brackets metalicos con médulos elasticos de colores
+ arco de acero; la segunda pregunta a los brackets de zafiro con modulos elasticos
transparentes + arco de acero y brackets de zafiro con mddulos elasticos
transparentes + arco estético; la tercera pregunta a los brackets de zafiro con médulos
elasticos transparentes + arco estético y brackets de zafiro con mddulos elasticos de
colores + arco de acero; la cuarta pregunta a los brackets metalicos con modulos
elasticos transparentes + arco de acero y brackets de zafiro con modulos elasticos
transparentes + arco estético; la quinta pregunta a los brackets metalicos con
maodulos elasticos transparentes + arco de acero y brackets metélicos autoligantes +
arco de acero; la sexta pregunta a los brackets metalicos con modulos elasticos de
colores + arco de acero y brackets metalicos autoligantes + arco de acero; la séptima
pregunta a los brackets metalicos con médulos elasticos de colores + arco de acero
brackets de zafiro con modulos elésticos de colores + arco de acero ; la octava
pregunta a los brackets metalicos con modulos elasticos de colores + arco de acero y
brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético; y la novena

pregunta a los brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético
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y brackets metalicos autoligantes + arco de acero. (Anexo 1.4) El tiempo promedio

para la realizacion de todo el procedimiento fue de 10 a 15 minutos.
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V.6 Plan de analisis

Los datos obtenidos fueron vaciados en una hoja de célculo Excel 2011 para Mac
Version 14.5.1. Luego fueron analizados con el paquete estadistico SPSS vs.24.0. Se

utilizé un nivel de significancia de 5% con un intervalo de confianza de 95%.

Estadistica Descriptiva

Los resultados se expresaron en términos de proporcion y frecuencia.

Estadistica Analitica

Debido a la naturaleza de las variables (cualitativas) se utiliz6 la prueba Chi

cuadrado.
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V.7 Consideraciones éticas

Todos los alumnos seleccionados debian haber aceptado participar en el estudio y
firmado el asentimiento informado. Asimismo sus padres debian firmar el

consentimiento informado.

Consentimiento o asentimiento informado: Los procedimientos fueron realizados
de acuerdo con los lineamientos cientificos y éticos; se obtuvo el consentimiento
informado de los padres y modelo, asi como el asentimiento de los participantes,
segun el protocolo institucional y en donde se contemplaron mecanismos de
confidencialidad de los datos. El consentimiento y asentimiento informado fue
aprobado por el Comité Institucional de Etica de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia. (Se adjunta el formato del consentimiento y asentimiento informado, ver

Anexo 1.5).
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VI. RESULTADOS

En la presente investigacion el tamafio muestral para la I.E.P San Vicente de Paul
(privada) fue de 100 adolescentes, de los cuales 70 aceptaron participar en el estudio
(70 %), con una tasa de pérdida de 30% (n=30); mientras que para la I.E Coronel
José Balta 3027 (publica) el tamafio muestral fue de 210 adolescentes, de los cuales
162 aceptaron participar en el estudio (77.14%), con una tasa de pérdida de 22.85%
(n=48). Para homogenizar ambos grupos, se realizd una selecciobn de manera

aleatoria de 70 participantes del colegio publico.

El grupo de estudio total estuvo constituido por 140 participantes (70 adolescentes
por institucion educativa), con una edad promedio de 12.49 afios (minimo 10 afios-
maximo 16 afios), de los cuales 67 (47.9%) eran de sexo femenino y 73 (52.1%) eran
de sexo masculino. Los resultados de la estadistica descriptiva del grupo de estudio
segun edad, sexo e institucion educativa se muestran en la Tabla 1 (Ver Anexo 1.6).
La muestra se dividié en dos grupos de edades segun la etapa de vida: 10-13
(adolescente temprano) y 14-16 (adolescente tardio) afios. Estos grupos de edades
fueron elegidos en base al soporte cientifico ya que se han encontrado diferencias en
cuanto a edad y sexo.! Asimismo, se encontré que, en general, los adolescentes
prefieren los brackets metélicos con mdédulos elasticos de colores y arco de acero
(24.3%, n=34); y que en cuanto a la aceptabilidad el 92.1% del grupo de estudio

aceptaria utilizar la aparatologia elegida. (Ver Tabla 2 y Tabla 3 en Anexo 1.6)

Con respecto al orden de preferencia, se halld la siguiente jerarquia de primer a sexto
lugar: brackets metalicos con modulos elésticos de colores y arco de acero> brackets
de zafiro con mddulos elasticos transparentes y arco estético> brackets metalicos con

modulos elasticos transparentes y arco de acero> brackets de zafiro con médulos
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elasticos transparentes y arco de acero> brackets de zafiro con mddulos elésticos de
colores y arco de acero> brackets metalicos autoligantes y arco de acero/brackets de
zafiro con modulos elésticos de colores y arco de acero (Ver Tabla 4 en Anexo 1.6).
Los resultados para la aceptabilidad al uso entre las nueve opciones (dos
combinaciones por cada una) propuestas en la ficha de registro se observan en las

Tablas 5. (Anexo 1.6)

Para el orden de preferencia en el quinto lugar (p<0.01) (Tabla 6 en el Anexo 1.6) se
encontrd una asociacion estadisticamente significativa entre la institucion educativa
y el disefio de aparatologia ortoddncica fija elegida. También se encontr6 una
asociacion estadisticamente significativa para la primera pregunta de aceptabilidad al
uso, entre etapa de vida y disefio de aparatologia ortoddncica fija (p<0.01), entre
sexo del participante y el disefio de aparatologia ortodoncica fija elegida para la
segunda pregunta (p<0.01); tercera pregunta (p=0.001); cuarta pregunta (p<0.01);

para la octava pregunta (p=0.01) y novena pregunta (p<0.01). (Tabla 7, Anexo 1.6).

Por otro lado, se encontr6 una asociacion estadisticamente significativa entre la
institucion educativa y el disefio se aparatologia ortodoncica fija elegida para
aceptabilidad al uso en la segunda pregunta (p=0.027); tercera pregunta (p<0.01) y

octava pregunta (p=0.042). (Tabla 7, Anexo 1.6).
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VII. DISCUSION

La aparatologia ortoddncica ha evolucionado de acuerdo a la demanda publica y
tecnologia disponible. Hoy, existen innumerables variaciones en los brackets, en
cuanto al tamafio, forma, método de ligado e incorporacion de materiales plasticos o
ceramicos. 12 La tendencia a que se reduzca la visibilidad de los aparatos en
Ortodoncia sugiere que los pacientes estdn méas dispuestos a aceptar un tratamiento
con aparatologias mas transparentes en lugar de los brackets metalicos

tradicionales.!?

Este es un tema con literatura reducida, y la mayoria de estudios han sido realizados
en sujetos adultos. Estudios previos reportaron la siguiente jerarquia de preferencia
de aparatologia: aparatos alternativos (alineadores transparentes y brackets linguales)
> brackets cerdmicos > brackets autoligantes ceramicos > brackets metalicos
gemelos y autoligantes; por lo que los autores concluyeron que los pacientes adultos

prefieren aparatos que expongan menor cantidad de metal.> 1

Sin embargo, cuando Walton et al. (2010), realizaron el primer estudio en evaluar la
preferencia y aceptabilidad de aparatologia ortodoncica fija de nifios y adolescentes,
encontraron diferencias sustanciales segun la edad del participante y con respecto a

los adultos en general !

Si bien la demanda de tratamientos ortodoncicos por parte de pacientes adultos ha
aumentado, los adolescentes siguen representando el mayor porcentaje de pacientes
en la préactica privada, motivo por el cual el proposito de este estudio fue evaluar la
preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de aparatologia ortodéncica

fija en adolescentes peruanos de dos colegios de Lima.
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En este estudio se utilizd una ficha de registro para evaluar la preferencia,
aceptabilidad, orden de preferencia y aceptabilidad al uso sobre seis diferentes
disefios de aparatologia ortodoncica fija. Los disefios seleccionados, en base al
soporte cientifico y a un consenso de los docentes del area de Ortodoncia de esta
universidad, fueron: brackets metélicos con modulos elasticos transparentes y arco
de acero; brackets metalicos con modulos elasticos de colores y arco de acero;
brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes y arco de acero; brackets de
zafiro con modulos elasticos transparentes y arco estético; brackets de zafiro con
modulos elasticos de colores y arco de acero; y brackets metalicos autoligantes con
arco de acero. Si bien en la mayoria de estudios utilizan la EVA para evaluar estas
variables, en este estudid se opt6é por el uso de una ficha de registro ya que no se
encontré una categorizacion de la escala en ninguno de los estudios revisados.
Asimismo, el estudio realizado por Barber et al. (2015), acerca de las limitaciones
del uso de la EVA para evaluar la estética de la sonrisa en adolescentes, encontr6 que
presentaba poca confiabilidad para este grupo etareo.??

Los resultados muestran que, en general, los adolescentes prefieren brackets
metalicos con maddulos elasticos de colores y arco de acero (24.3%, n=34), lo cual
guarda relacion con los hallazgos de Walton et al., en donde después de los
alineadores transparentes, no incluidos en este estudio, los brackets gemelos
metalicos con mddulos elasticos de colores fueron los mas preferidos;!y en cuanto a
la aceptabilidad, se encontré que el 92.1% del grupo de estudio aceptaria utilizar la
aparatologia elegida. En el presente estudio se evalu6 la variable aceptabilidad
interrogando al participante acerca de si estaria dispuesto a utilizar el disefio de
aparatologia ortodoncica fija de su preferencia, y sus valores fueron si/no, del mismo

modo que en la investigacion Walton et al.'? No obstante, el valor para
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aceptabilidad difiere de lo encontrado en sujetos adultos en donde los brackets
metalicos presentan la menor preferencia 313, En este estudio resultd interesante
encontrar que los brackets metéalicos con mddulos elasticos de colores que
generalmente son la opcion mas econdémica y son frecuentemente utilizados por los
ortodoncistas, fueron los mas preferidos y tuvieron una alta aceptabilidad, lo cual
coincide con reportes previos. 122°

Con respecto al orden de preferencia, se halld la siguiente jerarquia de primer a sexto
lugar: brackets metalicos con modulos elasticos de colores y arco de acero> brackets
de zafiro con a modulos elasticos transparentes y arco estético> brackets metalicos
con modulos elasticos transparentes y arco de acero> brackets de zafiro con médulos
elasticos transparentes y arco de acero> brackets de zafiro con mddulos elasticos de
colores y arco de acero> brackets metalicos autoligantes y arco de acero/brackets de
zafiro con mddulos elasticos de colores y arco de acero. Estos resultados son
congruentes con los encontrados por Walton et al., en donde las aparatologias con
mayor preferencia fueron los alineadores transparentes, los brackets gemelos
metalicos con modulos elasticos de colores y los brackets metalicos con forma en la
base sin ligaduras de colores.! No obstante, esta jerarquia se opone a la encontrada en
individuos adultos, ya que para este grupo etareo las opciones menos visibles como
los alineadores transparentes o brackets linguales ocupan los primeros lugares,
seguidas por brackets estéticos (ceramicos/zafiro), y finalmente por los brackets
metalicos gemelos y autoligantes que ocupan los ultimos lugares; solo para el caso
de los brackets autoligantes metalicos nuestros resultados son similares. 141315 Esto
podria deberse a que las aparatologia metalicas utilizadas en ortodoncia

generalmente son consideradas poco estéticas. También podria guardar relacion con
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las dimensiones de los brackets autoligantes ya que estos son mas voluminosos que

los brackets metalicos gemelos estandar.

Por otro lado, se encontr6 una asociacion estadisticamente significativa entre la
institucion educativa y el disefio de aparatologia ortoddncica fija elegida para el
orden de preferencia en el quinto lugar (p<0.01). En este estudio se consider6 como
covariable el tipo de institucion educativa (privada o publica) al que pertenecia el
evaluado, este punto no fue considerado en el estudio de Walton et al. *?, que fue una
continuacion del proyecto realizado por Ziuchkovski et al.'* y Rosvall et al.3, solo
que fue aplicado en participantes entre los 10 y 17 afios mas no en adultos. También
cabe mencionar que los sujetos de estudio nunca habian recibido un tratamiento de
ortodoncia al igual que en este estudio, pero fueron reclutados en la clinica dental de
la Universidad de Ohio, por lo que eran sujetos que podrian haber estado
familiarizados con este tipo de dispositivos, y a su vez este conocimiento previo
podria influir en la preferencia y aceptabilidad de un determinado tipo de

aparatologia.t

Se observo ademas una asociacion estadisticamente significativa para la primera
pregunta de aceptabilidad al uso (brackets metalicos con maodulos elasticos
transparentes + arco de acero Yy brackets metalicos con médulos elasticos de colores
+ arco de acero) , entre etapa de vida y disefio de aparatologia ortodoncica fija; entre
sexo del participante y el disefio de aparatologia ortoddncica fija elegida para la
segunda pregunta (brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de
acero y brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco estético);
tercera pregunta (brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco
estético y brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero);

cuarta pregunta (brackets metalicos con mddulos elasticos transparentes + arco de
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acero Yy brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético); para
la octava (brackets metalicos con modulos elasticos de colores + arco de acero y
brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético) y novena
pregunta (brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco estético y

brackets metélicos autoligantes + arco de acero) .

Para evaluar la aceptabilidad al uso, el participante se ponia en el lugar de un
paciente al cual solo se le daban dos opciones para elegir, en caso de necesitar un
tratamiento de ortodoncia. En la primera pregunta de aceptabilidad, las dos
combinaciones mostradas: eran brackets metalicos con médulos elésticos de colores
y arco de acero y brackets metélicos con mddulos elasticos transparentes y arco de
acero, para el grupo de edad de 10 a 13 afios los porcentajes de aceptacion son
bastante similares, sin embargo, para el grupo de 14 a 16 afios el mayor porcentaje
fue para la aparatologia con médulos elasticos transparentes (72.3%). Este Gltimo
punto guarda relacién con lo encontrado en el estudio de Walton et al., en donde a
medida que aumentaba la edad de los evaluadores empezaban a optar por opciones
menos notorias.* En relacion a la segunda y tercera pregunta los resultados muestran
que el sexo femenino obtuvo el mayor porcentaje para la aparatologia considerada
mas estética (brackets de zafiro con moédulos elasticos transparentes y arco estético)
en comparaciéon con el sexo masculino. Sin embargo, cuando se presentaron las
combinaciones en la cuarta pregunta (brackets metélicos con mddulos elasticos
transparentes y arco de acero—brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes
y arco estético) el sexo femenino mostrd que aceptaria utilizar la opcion metalica en
un mayor porcentaje (55.2%). En la octava pregunta, al compararse los brackets
metalicos con maddulos elasticos de colores y arco de acero y los brackets de zafiro

con moédulos elésticos transparentes y arco estetico, el sexo femenino mostré que
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aceptaba la opcion estética (64.2%) mientras que los de sexo masculino optaron por
la opcion metélica con modulos elasticos de colores (57.5%). Y en la novena
pregunta se repitio el resultado para el sexo femenino, al elegir la opcion mas estética,
mientras que se observd que los evaluadores de sexo masculino aceptaban utilizar los
brackets metalicos autoligantes en un mayor porcentaje (67.1%). Esto es similar a lo
encontrado en el estudio de Walton et al., en donde la preferencia diferia por sexo y

edad, sin embargo, no se evalud su asociacion en relacion a la aceptabilidad al uso.?

Por otra parte, se encontrdé una asociacion estadisticamente significativa entre la
institucion educativa y el disefio de aparatologia ortodoncica fija elegida para
aceptabilidad al uso en la segunda (brackets de zafiro con mddulos elésticos
transparentes + arco de acero y brackets de zafiro con modulos elasticos
transparentes + arco estético) ; tercera (brackets de zafiro con mddulos elasticos
transparentes + arco estético y brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores +
arco de acero) y octava pregunta (brackets metélicos con modulos elasticos de
colores + arco de acero y brackets de zafiro con moédulos elésticos transparentes +
arco estético). En la segunda pregunta, las dos combinaciones presentadas eran las de
brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes, la Gnica diferencia era el arco
utilizado que podia ser estético o de acero. Resulta interesante que los participantes
del colegio publico aceptaban utilizar la opcién mas estética en un 64.3 % mientras
que los del colegio privado le dieron un porcentaje de 45.7%, estos ultimos
aceptaban en su mayoria (54.3%) utilizar la opcion con arco de acero. En la tercera
pregunta, se compararon los brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes y
arco de acero con respecto a los brackets de zafiro con médulos elésticos de colores
y arco de acero; se observo una vez mas que los adolescentes del colegio publico

aceptaban utilizar la opcion mas estética mientras que los del privado aceptaban
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utilizar la opcion mas visible (brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores y
arco de acero). EI hecho de que los participantes del colegio publico aceptaban
utilizar la opcién mas estética podria deberse a que no estan tan familiarizados con
este disefio de aparatos Yy por consiguiente les resultaria novedoso, asimismo podria

estar relacionado con una moda.

Por ultimo, en la octava pregunta, se compar0 la aceptabilidad al uso de los brackets
metalicos con modulos elésticos de colores y arco de acero en relacion a los brackets
de zafiro con modulos elasticos transparentes y arco estético, y se observé que se
mantuvieron los resultados anteriormente mencionados ya que los adolescentes del
colegio publico optaban por la opcion mas estética (61.4%) mientras que los del
privado aceptaban utilizar los brackets metélicos con modulos elésticos de colores y

arco de acero en un 55.7%.

Recientemente, Kuhlman et al. (2016) realizaron un estudio para evaluar la
percepcion estética sobre diferentes disefios de aparatologia ortodéncica fija en nifios
y adolescentes, entre 8 y 17 afios, y también analizaron la preferencia segun la edad,
sexo y nivel socioecondmico del paciente. Para esto se confecciond un album de
fotografias que fue evaluado mediante la EVA. En cuanto al atractivo estético, la
jerarquia encontrada para nifios fue: brackets metalicos tradicionales con modulos
elasticos verdes > brackets metalicos con mddulos elasticos grises> brackets
estéticos de zafiro, mientras que para los adolescentes fue: brackets estéticos de
zafiro> alineadores transparentes sin ataches> brackets metalicos con mddulos
elasticos verdes, respectivamente. La aparatologia metalica fue considerada muy
atractiva, a pesar de que los alineadores que son considerados una opcidn estética,
fueron clasificados como menos atractivos por ambos sexos en el caso de los nifios.?

Estos resultados guardan relacion con el presente estudio ya que los brackets
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metalicos con elasticos de colores fueron los de mayor preferencia, y del mismo
modo a medida que aumentaba la edad del evaluador, optaban por las opciones

menos visibles.

Con respecto a los adolescentes, los varones mostraron mayor preferencia por
aparatologia estética mientras que en el caso de las mujeres no existia diferencia
entre la aparatologia estética y metélica. Este punto difiere con lo encontrado en este
trabajo ya que para algunas preguntas de aceptabilidad al uso el sexo femenino elegia
predominantemente la opcion méas estética. Sin embargo, cuando se correlaciond la
percepcion estética con el nivel socioecondémico, observaron que el nivel
socioeconémico no influia en la percepcion estética de la aparatologia en nifios de
ambos sexos y adolescentes varones pero si para adolescentes mujeres, por lo que la
aparatologia metalica y dorada eran consideradas opciones menos estéticas. 22 Estos
hallazgos guardan relacion con los de Feu et al. y Rosvall et al. que encontraron que
los adultos con un nivel socioeconémico mayor estarian dispuestos a pagar mas por
opciones estéticas como brackets cerdmicos, alineadores transparentes o brackets

linguales.3

Los resultados de este estudio deben ser interpretados con cautela ya que no pueden
ser totalmente contrastados con estudios previos. En primer lugar, debido a que la
poblacién reportada en la literatura ha sido en la mayoria de los casos,
principalmente adulta, y solo Walton et al.? y Kuhlman et al.?? realizaron estudios
en una adolescente, como en el presente trabajo. En segundo lugar, por el método de
evaluacion, ya que casi todos los estudios utilizaron la EVA para evaluar el atractivo,
preferencia y aceptabilidad, mientras que en este estudio se us6 una ficha de registro
ya que no se encontrd una categorizacion de la escala en ninguno de los estudios

revisados. Asimismo, el estudio realizado por Barber et al. (2015), acerca de las
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limitaciones del uso de la EVA para evaluar la estética de la sonrisa en adolescentes,
encontr6 que presentaba poca confiabilidad para este grupo etareo.?’ También
existieron diferencias en los disefios de aparatologia empleada para la elaboracion
del album de fotografias. Y finalmente, debido a que se evaluaron otras covariables
como el tipo de institucion al que pertenecian los participantes lo cual podria guardar
relacién con el nivel socioeconémico del participante, que para el colegio publico le
corresponderia a un nivel bajo ya que se encuentra ubicado en el distrito de San
Martin de Porres y para el privado uno medio alto ya que se encuentra en el distrito
de La Molina;?*?® ademéas de otras covariables como el orden de preferencia y

aceptabilidad al uso que no han sido reportadas previamente.

Los datos obtenidos a partir de este estudio son importantes, en primer lugar, porque
la informacidn acerca de preferencia y aceptabilidad sobre disefios de aparatologia
ortoddncica fija es escasa en la literatura y mas aun en el grupo etareo estudiado
(adolescentes). Por lo que estos datos servirdn como punto de partida para
investigaciones a futuro; ademds, la comparacion de estos resultados con
investigaciones previas permitira resaltar las diferencias entre adolescentes y adultos.
En segundo lugar, esta informacion ayudaré a que los ortodoncistas reconozcan las
demandas de pacientes jovenes en la practica privada y la informacion recopilada
podria ser utilizada para la evaluacion de los cambios a futuro en las preferencias de
los pacientes. Finalmente, permitird mejorar la planificacion de recursos, estrategias

y servicios prestados en la practica privada de los ortodoncistas.
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VIIl. CONCLUSIONES

1. Los adolescentes prefirieron los brackets metalicos con médulos elasticos de
colores y arco de acero.

2. EI92.1% del grupo de estudio total aceptaria utilizar la aparatologia elegida.

3. Para el orden de preferencia, se hall6 la siguiente jerarquia de primer a sexto
lugar: brackets metalicos con mddulos elasticos de colores y arco de acero>
brackets de zafiro con modulos elésticos transparentes y arco estético>
brackets metalicos con mddulos elasticos transparentes y arco de acero>
brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes y arco de acero>
brackets de zafiro con médulos elasticos de colores y arco de acero> brackets
metalicos autoligantes y arco de acero/brackets de zafiro con maodulos
elasticos de colores y arco de acero.

4. Se encontrd una asociacion estadisticamente significativa entre: el tipo de
institucion educativa y el disefio de aparatologia ortoddncica fija elegida para
el quinto lugar del orden de preferencia, entre grupo de edad y disefio de
aparatologia ortoddncica fija para la primera pregunta de aceptabilidad al uso
(brackets metalicos con modulos elésticos transparentes + arco de acero y
brackets metélicos con médulos elasticos de colores + arco de acero); entre
sexo del participante y el disefio de aparatologia ortodédncica fija elegida para
la segunda (brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco de
acero y brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco
estético), tercera (brackets de zafiro con mddulos elésticos transparentes +
arco estético y brackets de zafiro con médulos elésticos de colores + arco de

acero), cuarta (brackets metalicos con mddulos elasticos transparentes + arco
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de acero y brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco
estético), octava (brackets metalicos con mddulos elasticos de colores + arco
de acero y brackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco
estético) y novena pregunta (brackets de zafiro con modulos elasticos
transparentes + arco estético y brackets metélicos autoligantes + arco de
acero); y finalmente entre la institucion educativa y el disefio se aparatologia
ortodoncica fija elegida para aceptabilidad al uso en la segunda, tercera y

octava pregunta.
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IX. RECOMENDACIONES Y/O SUGERENCIAS

Se sugiere realizar estudios a futuro para ampliar esta nueva linea de investigacion en
donde se incluyan otras variables como: nuevos tipos de aparatologia (alineadores
transparentes y brackets linguales), factores demogréficos (nivel socioeconémico,
grupos etareos), indice de disponibilidad a pagar, entre otras, a partir de las cuales se
podria obtener informacién relevante para mejorar los servicios prestados en el area

de Ortodoncia.
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ANEXO 1.1. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Definicion Definicion | Instrumento Indicador Tipo Escala de Valores
Conceptual | Operacional medicion
Preferencia Eleccion de Eleccion de Ficha de Eleccién del Cualitativa | Nominal AB,C,D,EF
sobre disefios | alguienoalgo | un registro de participante o
de aparatologia | entre varias determinado datos Cada letra indicara un
ortoddncica fija | personas o disefio de tipo de combinacion
cosas. aparatologia de aparatologia

ortoddncica
fija (bracket,
alambre y
elasticos)
frente a los
demas.

ortodoncica fija.

A: Brackets metalicos
con modulos elasticos
transparentes + arco
de acero

B: Brackets metalicos
con modulos elasticos
de colores + arco de
acero

C: Brackets de zafiro
con modulos elasticos
transparentes + arco
de acero




D: Brackets de zafiro
con modulos elasticos
transparentes + arco
estético

E: Brackets de zafiro
con modulos elasticos
de colores + arco de
acero

F: Brackets metélicos
autoligantes + arco de

acero
Aceptabilidad | Decisién de Aprobacién Ficha de Opcion elegida | Cualitativa | Nominal Si/No
sobre disefios | elegir o usar del registro de
de aparatologia | algo que participante datos
ortoddncica fija | depende de para utilizar

caracteristicas | un

favorables que | determinado

redinen ese disefio de

“algo” con aparatologia

respecto a una | ortodéncica

funcién o fija.

accion

determinada.t®




Covariables

Etapa de vida | Etapa del Momento del Ficha de Rango de edad | Cualitativa | Nominal Adolescente
desarrollo desarrollo en | registro de temprano: 10-
bioldgico del el que se datos 13 afos
individuo. encuentra el Adolescente

individuo. tardio: 14-16

Sexo Caracteristica Ficha de Caracteristicas | Cualitativa | Nominal Masculino
bioldgica que registro de | fisicasy Femenino
denota el sexo: datos bioldgicas
masculino o diferenciadas
femenino.? observables.

Institucion Es un conjunto | Colegio en el Ficha de Tipo de Cualitativa | Nominal Privada

Educativa de personas Yy | que estudian registro de institucion Plblica
bienes los alumnos: datos
promovido por | privado o
las autoridades | pablico.

publicas o por
particulares,

cuya finalidad
sera prestar un

afio de
educacion

preescolar vy
nueve grados

de educacion
basica como
minimo y la




media.

Orden de Eleccion real Orden Ficha de Jerarquia Cualitativa | Ordinal Numeros (1 al 6) en
preferencia entre ciertas asignado por registro de | realizada por el orden descendente.
alternativasy | el datos participante .
la posibilidad | participante 1. mayor
de ordenarlas. | al observar preferencia, 6: menor
las preferencia.
fotografias
de
aparatologia.
Aceptabilidad | Nivel de | Imagen de la Ficha de Opcidn elegida | Cualitativa | Nominal lo2
al uso aceptacion de | aparatologia registro de ) o
algo que | que el datos Cada nuamero indicara
depende de | participante un_tlpo_€je
caracteristicas | aceptarfa combinacion de
favorables que | utilizar en apargtolo_gla _
retine ese | caso de ortodoncica fija (tipo
“algo”  con | someterse a de bracket, arco y
respecto a una | un maodulo elastico)
funcion 0 | tratamiento
accion de
determinada.’® | ortodoncia,
entre las
opciones

dadas.




ANEXO 1.2

MINISTERIO DE EOUCACION
WEFUBLICA DIL PEXC

MINISTERIO DE EDUCACION
UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL N° 02
INSTITUCION EDUCATIVA N 3027 “CORONEL JOSE BALTA”
Jr. Machupicchu cdra. 8 S/N Urb. Ingenieria — San Martin de Porres- Lima — Telf. 4831199

“Afio de la Diversificacion Productiva y de Fortalecimiento de la Educacion”

San Martin de Porras, 11 de Noviembre del 2015

CARTA N°004 - 2015 - DIEP_N° 3027 “CIB”

Mg. Leyla Delgado Cotrina
DIRECTORA(ai) de la Universidad Peruana

CAYETANO HEREDIA

Presente.-

ASUNTO : CAR-FE-DPE-SI-1064-2015

Es grato dirigirme a usted con Ia
finalidad de saludarle cordialmente, y comunicarle que mi despacho recibi6 la
carta CAR-FE-DPE-SI-1064-2015, en la que solicita dar facilidades a la estudiante
Camarena Fonseca Alexandra Rosy del Programa de Maestria en Estomatologia
de la Unidad de Posgrado y Especializacion de la facultad de Estomatologia de la
Universidad Cayetano Heredia; al respecto le informo que se da por aceptada

previa coordinacién anticipada con la Direccion de este plantel.

Atentamente.

T Wargarta Catapd Anyaypone
R Directora
o%/| £ 3027 "CORONEL JOSE BALTA




LEP.

SAN VICENTE DE PAULJ I,E » p.
San Vicente de Daiil

R.D. N° 1915 - 1986 / R.D.R. N° 05 303 - 2006 - RDELM

L\

La Molina, 11 de Noviembre del 2015.

Mg.

Leyla Delgado Cotrina

Directora Posgrado y Especializacion
Universidad Peruana Cayetano Heredia
Presente.-

De mi consideracion:

En mi calidad de Coordinadora Psicopedagdgica y con la aprobacion de la Direccidn
de la | E P “San Vicente de Paul- La Molina, es grato dirigirme a usted a fin de
saludarla y a su vez dar respuesta a la Carta CAR-FE-SI- 1063 - 2015 remitida con
fecha 11 de setiembre: a través de la cual presenta a su estudiante Sefiorita
CAMARENA FONSECA, Alexandra Rosy del programa de Maestria en
Estomatologia de la Unidad de Posgrado y Especializacién de la Facultad de
Estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Nuestra Institucion accede a su peticién de permitir a la cirujano dentista Camarena la
posibilidad de desarrollar con nuestros alumnos su Proyecto de Investigacion
‘PREFERENCIA Y ACEPTABILIDAD DE SEIS DIFERENTES DISENOS DE
APARATOLOGIA ORTODONCICA FIJA EN ADOLESCENTES PERUANOS DE DOS
COLEGIOS DE LIMA, PERIODO 2015-2016".

Con animos de contribuir a la investigacion en nuestro pais, quedo de Usted,

Atentamente,

Jirén El Molino N° 106 - Urb. La Ensenada - La Molina - Telf.: 495-1547 / 365-4327
e-mail: sanvpaul@ec-red.com
web side: www.sanvpaul.edu.pe
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UNIVERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

Vicerrectorado de Investigacion
Direccion Universitaria de Investigacion
Ciencia y Tecnologia - DUICT

CONSTANCIA R- 152.25.16

El Presidente del Comité Institucional de Etica (CIE) de la Universidad Peruana Cayetano Heredia hace
constar que el comité de ética aprob6 la RENOVACION del proyecto de investigacion senalado a

continuacion.

Titulo del proyecto : “Preferencia y aceptabilidad de seis diferentes disefios de
aparatologia ortodéncica fija en adolescentes peruanos de dos
colegios de Lima. Periodo 2015-2016.”

Codigo de inscripcion : 66043

Investigador(es) principal (es)  : Camarena Fonseca, Alexandra Rosy

La presente renovacién seri ratificada en la sesion del Comité mds préxima. Cualquier enmienda,
desviaciones y/u otras eventualidades debera ser reportada a este Comité de acuerdo a los plazos y
normas establecidas. El investigador reportard cada 6 meses el progreso del estudio y alcanzara un

informe al término de éste.

lLa presente RENOVACION tiene vigencia desde el 13 de diciembre del 2016 hasta el 12 de
diciembre del 2017.

Asi mismo el Comité toma conocimiento del Informe Peridédico de Avances del estudio de referencia.
Documento recibido en fecha 22 de noviembre del 2016.

Los tramites para su renovacion deberan iniciarse por lo menos 30 dias previos a su vencimiento.

Lima, 13 de diciembre del 2016

Dra. Frine Samalvides Cuba
Presidenta
Comité Institucional de Etica en Investigacion

Av. Honorio Delgado 430, Lima 31 / Apartado Postal 4314, Lima 100, Telefax; 482-4541
Teléfono: 319-0000 Anexo: 2271 / 2542
e-mail: duict@oficinas-upch.pe  http://www.upch.edu.pe/vrinve/duict/

B




Fig. 1 IE: Coronel José Balta N° 3027
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Fig. 3 Material confeccionado para el estudio
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Fig. 4 Registro de datos




Fig. 5 Evaluacion de la comprension de Instrucciones




Fig. 7 Ejecucion IEP: San Vicente de Paul

Fig.8 Toma de fotografia.




Fig.9 Dispositivos removibles utilizados para posicionar los brackets.




Fig.10 Iméagenes de los diferentes disefios de aparatologia ortodoncica del estudio

identificadas con letras de la A-F.










ANEXO 1.4

TITULO DEL ESTUDIO: “Preferencia y aceptabilidad sobre seis
diferentes disefios de aparatologia ortoddncica fija en adolescentes
peruanos de dos colegios de Lima. Afio 2016.”

FICHA DE REGISTRO DE DATOS

Caodigo del participante:

Fecha de Nacimiento:

Edad:

Sexo: Masculino [0 Femenino

Colegio:

¢Alguno de tus familiares es dentista?
Si [ Noll

Si la respuesta es Sl ¢Quién?:

¢ Has utilizado brackets antes?
Si [0 NolJ
¢ Estas utilizando brackets actualmente?

SiJ No U



INSTRUCCIONES

Por favor, observa las siguientes imagenes y responde a las preguntas
segun las indicaciones. No hay respuestas buenas o malas. Este
cuestionario no sera calificado. Tendras 15 minutos para desarrollarlo.

SEEEEE

Observa las siguientes imagenes:

1. ¢(Cuél de estos tipos de aparatologia ortodoncica fija
(BRACKETS) prefieres?

AC) B () c() D () EC) F ()

2. Con respecto a la pregunta anterior, ¢aceptarias utilizar los
brackets de la imagen que elegiste?

Si () No ()



3. Observa las iméagenes con detenimiento y ordénalas con
numeros del 1 al 6 de acuerdo a tu preferencia . Siendo 1 la
imagen que mas prefieres y 6 la que menos prefieres.

A ) B( ) C() D() EC) F()

4. Si alguna vez necesitaras un tratamiento de ortodoncia, ¢Cuél
de estos brackets aceptarias usar? Marca con un aspa (X)
segun corresponda. Solo puedes elegir una opcion.

1() 2()



N
- - -l
o % €

1( ) 2()

1( ) 2( )






1() 2( )



ANEXO 1.5

Consentimiento para participar en un estudio de investigacién

- ADULTOS -
Institucion : Universidad Peruana Cayetano Heredia - UPCH
Investigadora Alexandra Rosy Camarena Fonseca
Titulo: “Preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de

aparatologia ortodéncica fija en adolescentes peruanos de dos
colegios de Lima. Afio 2016.”

Propdsito del Estudio:

Lo estamos invitando a participar en un estudio llamado: “Preferencia y aceptabilidad de
seis diferentes disefios de aparatologia ortoddncica fija en adolescentes peruanos de
dos colegios de Lima. Afio 2016.” Este es un estudio desarrollado por investigadores de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Estamos realizando este estudio para saber
que disefio de aparatologia ortodoncica fija (es decir, brackets) prefieren y aceptarian
utilizar adolescentes peruanos.

Actualmente la mayoria de personas buscan tener dientes bien alineados por lo cual
inician un tratamiento de ortodoncia. Este tratamiento permitira colocar a los dientes en
una buena posicién y para esto es necesario que se utilicen brackets.

Procedimientos:
Si usted acepta participar en este estudio se realizara lo siguiente:

1. Se le colocara un dispositivo removible de acrilico con brackets sujetados en un
arco de alambre.

2. Se le tomaran una serie de fotografias sonriendo con diferentes tipos de brackets.
3. Las fotografias sélo seran de sonrisa y no permitiran identificarla.

4, Este procedimiento tardara 3 horas aproximadamente.

Riesgos:

No se prevén riesgos por participar en esta fase del estudio. Este procedimiento no
generara dolor o molestia alguna.

Beneficios:

Usted se beneficiard de una evaluacion clinica de su estado de salud oral. Se le
informara de manera personal y confidencial los resultados que se obtengan de la
evaluacion realizada. Los costos seran cubiertos por el estudio y no le ocasionaran gasto
alguno.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningdn
incentivo econémico ni de otra indole, Unicamente la satisfacciéon de colaborar en este



estudio brindando informaciéon que sera util para comprender que tipo de brackets
prefieren y aceptarian utilizar adolescentes peruanos.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacion con cédigos y no con nombres. Se recortaran las
fotografias de tal manera que solo se observara su sonrisa. No se mostrard ninguna
informaciéon que permita identificar su participacion en este estudio. Sus archivos no
seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento.

Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, podra retirarse de éste en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional,
por favor pregunte al personal del estudio, o llamar al Dra. Alexandra R. Camarena
Fonseca al tel. 995918779.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido
tratado injustamente puede contactar a la Dra. Frine Samalvides, Presidenta del Comité
Institucional de Etica de la Universidad Peruana Cayetano Heredia al Telf.: 01-3190000
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:

Fecha
Investigador

Nombre:

DNI:



Asentimiento para participar en un estudio de investigacion

(Menores de 12 afios)

Institucion : Universidad Peruana Cayetano Heredia — UPCH
Investigadora Alexandra Rosy Camarena Fonseca
Titulo: “Preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de

aparatologia ortoddncica fija en adolescentes peruanos de dos
colegios de Lima. Afio 2016.”

Propdsito del Estudio:

Hola mi nombre es Alexandra R. Camarena Fonseca, estoy haciendo un estudio para
evaluar que tipo de aparatologia fija ortodoncica (brackets) prefieren y aceptarian utilizar
adolescentes de tu edad. Es muy comun que se utilicen brackets para corregir la
posicion de los dientes y existen muchos modelos (formas, tamafios, colores, etc) entre
los cuales puedes elegir.

Si decides participar en este estudio escribiremos algunos datos personales que nos
brindes, se te dard un album de fotos y unas fichas con preguntas para ser contestadas
en unos 15 minutos aproximadamente. No existen respuestas buenas ni malas. No
deberas pagar nada por participar en el estudio .lgualmente, no recibiras dinero,
Unicamente la satisfaccion de colaborar en este estudio brindando informacion que sera
Gtil para comprender que tipo de brackets prefieren y aceptarian utilizar adolescentes
peruanos. No tienes que colaborar con nosotros si no quieres ya que participar no es
obligatorio. Si no lo haces no habra ningn cambio en tu casa o en tu colegio.

Si deseas hablar con alguien acerca de este estudio puedes llamar a: Dra. Alexandra R.
Camarena Fonseca : 995918779 (Lima), investigadora principal.

¢ Tienes alguna pregunta?

¢ Deseas Colaborar con nosotros?

Si( ) No ( )

Nombre: Fecha:
DNI:

Investigador Fecha:

Nombre: Alexandra R. Camarena Fonseca

DNI:70364982



Asentimiento para participar en un estudio de investigacién

(De 12 a 17 afios)

Instituciones Universidad Peruana Cayetano Heredia - UPCH
Investigadores : Alexandra Rosy Camarena Fonseca
Titulo: “Preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de

aparatologia ortodéncica fija en adolescentes peruanos de dos
colegios de Lima. Afio 2016.”

Propdsito del estudio:

Te estamos invitando a participar en un estudio llamado: “Preferencia y aceptabilidad de
seis diferentes disefios de aparatologia ortoddncica fija en adolescentes peruanos de
dos colegios de Lima. Afio 2016.” Este es un estudio desarrollado por investigadores de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Estamos realizando este estudio para saber
que disefio de aparatologia ortoddncica fija (es decir, brackets) prefieren y aceptarian
utilizar adolescentes peruanos.

Actualmente la mayoria de personas buscan tener dientes bien alineados por lo cual
inician un tratamiento de ortodoncia. Este tratamiento permitira colocar a los dientes en
una buena posicién y para esto es necesario que se utilicen brackets.

Procedimientos:
Si decides participar en este estudio realizaremos lo siguiente:

1. Se llenard una ficha con los datos personales como edad, género, centro
educativo, etc.; que tu nos proporciones.

2. Se te entregard un album de fotos y fichas, para responder preguntas segun las
instrucciones.

3. El tiempo total de participacion en el estudio serda de unos 15 minutos
aproximadamente (hasta completar la evaluacién).

Riesgos:

No se prevén riesgos en esta fase del estudio. No existe posibilidad de dolor o molestias
ya que el sélo se llenara una encuesta.

Beneficios:

Te beneficiards de una evaluacion clinica para ver tu estado de salud oral. Podras
llevarte los resultados de esta evaluacién a casa. Los costos de todos los examenes
serdn cubiertos por el estudio y no te ocasionaran gasto alguno.

Costos e incentivos

Tu ni tus padres deberan pagar nada por tu participacion en el estudio. Igualmente no
recibiras ningln incentivo economico (dinero) ni de otra indole, Unicamente la
satisfaccion de colaborar en este estudio brindando informacion que sera Util para
comprender que tipo de brackets prefieren y aceptarian utilizar adolescentes peruanos.



Confidencialidad:

Nosotros guardaremos tu informacién con cédigos y no con nombres. Nadie sabra que
estas participando en este estudio. Si los resultados de este trabajo son publicados, no
se mostrara ninguna informaciéon que permita que seas identificado como parte de las
personas que participaron en este estudio. Tus archivos no serdn mostrados a ninguna
persona ajena al estudio sin tu consentimiento y el de tus padres. Todas la informacion
gue proporcione solo sera utilizada en este estudio.

Derechos del participante:

La participacion en este estudio es absolutamente voluntaria. Si tu decides participar en
el estudio, puedes retirarte de éste en cualquier momento, si asi lo decides, aunque tus
padres hayan aceptado, nadie te preguntara por que no deseas participar. Sl tienes
alguna duda adicional, por favor pregunta al personal del estudio, o llama al Dra.
Alexandra R. Camarena Fonseca al 995918779.

Si tienes preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o crees que has sido tratado
injustamente puedes contactar a la Dra. Frine Samalvides, Presidenta del Comité
Institucional de Etica de la Universidad Peruana Cayetano Heredia al 01-3190000 anexo
2271.

CONSENTIMIENTO

Este estudio me ha sido explicado. He tenido la oportunidad de hacer preguntas, las que
han sido respondidas de manera satisfactoria. Acepto voluntariamente participar en el
estudio. Entiendo que puedo negarme a participar o retirarme del estudio en cualquier
momento, sin tener que dar explicaciones, aunque mis padres hayan aceptado y sin que
por ello se me sancione. Si luego tengo mas preguntas acerca del estudio, puedo
comunicarme con la investigadora, al teléfono arriba indicado.

Participante Fecha
Nombre:
DNI:

Fecha
Investigador

Nombre: Alexandra R. Camarena Fonseca

DNI: 70364982



Consentimiento para participar en un estudio de investigacion

- (PADRES) -
Institucion : Universidad Peruana Cayetano Heredia - UPCH
Investigadores : Alexandra Rosy Camarena Fonseca
Titulo: “Preferencia y aceptabilidad sobre seis diferentes disefios de

aparatologia ortoddncica fija en adolescentes peruanos de dos
colegios de Lima. Afio 2016.”

Propdsito del Estudio:

Estamos invitando a su hijo(a) a participar en un estudio llamado: “Preferencia y
aceptabilidad de seis diferentes disefios de aparatologia ortodéncica fija en adolescentes
peruanos de dos colegios de Lima. Afio 2016.” Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Estamos realizando este
estudio para saber que disefio de aparatologia ortoddncica fija (es decir, brackets)
prefieren y aceptarian utilizar adolescentes peruanos.

Actualmente la mayoria de personas buscan tener dientes bien alineados por lo cual
inician un tratamiento de ortodoncia. Este tratamiento permitira colocar a los dientes en
una buena posicién y para esto es necesario que se utilicen brackets.

Procedimientos:
Si su hijo decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

1. Se llenard una ficha con los datos personales como edad, género, centro
educativo, etc; que el/ella nos proporcione.

2. Se le entregara un album de fotos y fichas para responder preguntas segun las
instrucciones dadas.

3. El tiempo total de participacion en el estudio sera de unos 15 minutos (hasta
completar la evaluacion).

Riesgos:
No se prevén riesgos para su hijo(a) por participar en esta fase del estudio. No existe
posibilidad de dolor o molestias ya que el procedimiento consiste en el llenado de una
encuesta.

Beneficios:

Su hijo se beneficiara de una evaluacion clinica para ver su estado de salud oral. Podra
llevarse los resultados de dicha evaluacion a casa. Los costos de todos los examenes
seran cubiertos por el estudio y no le ocasionaran gasto o molestia alguna.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningdn
incentivo econémico ni de otra indole, Unicamente la satisfaccion de colaborar en este



estudio brindando informaciéon que sera util para comprender que tipo de brackets
prefieren y aceptarian utilizar adolescentes peruanos.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion de su hijo(a) con cédigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacién que
permita la identificacion de las personas que participan en este estudio. Los archivos de
su hijo(a) no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento.

Derechos del participante:

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio, podra 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 al Dra. Alexandra R.
Camarena Fonseca al tel. 995918779.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido
tratado injustamente puede contactar a la Dra. Frine Samalvides, Presidenta del Comité
Institucional de Etica de la Universidad Peruana Cayetano Heredia al Telf.: 01-3190000
anexo 2271.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe en este estudio, comprendo que cosas le
pueden pasar si participa en el proyecto, también entiendo el que puede decidir no
participar aunque yo haya aceptado y que puede retirarse del estudio en cualquier
momento. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

Padre o apoderado Fecha
Nombre:
DNI:

Fecha
Investigador

Nombre: Alexandra R. Camarena Fonseca

DNI: 70364982



ANEXO 1.6

Tabla 1. Caracteristicas de la muestra segun edad, sexo e institucion educativa.
Afio 2016.

Covariables n %
Edad del participante
10 31 22.1
11 22 15.7
12 24 17.1
13 16 11.4
14 18 12.9
15 16 11.4
16 13 9.3
Sexo del participante
Femenino 67 47.9
Masculino 73 52.1
Institucion Educativa
Privada 70 50.0
Pablica 70 50.0

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
N=140.



Tabla 2. Preferencia sobre disefios de aparatologia ortodoncica fija en

adolescentes.

Disefio de aparatologia ortodéncica fija n %
Brackets de zafiro con modulos elésticos transparentes + arco de 11 786
acero '
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 18 12.86
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 19 135
Brackets de zafiro con mddulos elésticos transparentes + arco estético 26 18.57
Brackets metélicos con médulos elasticos (transparentes) + arco de 3 2285
acero '
Brackets metalicos con médulos elasticos de colores + arco de acero 34 24.28

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
N=140.



Tabla 3. Aceptabilidad sobre disefios de aparatologia ortoddncica fija en
adolescentes.

Valores n %
No 11 7.9
Si 129 92.1
Total 140 100.0

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
N=140.



Tabla 4. Orden de Preferencia sobre disefios de aparatologia ortodéncica fija en adolescentes.

n %
Primer lugar
Brackets metéalicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 34 24.3
Brackets metélicos con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 32 22.9
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco estético 26 18.6
Brackets metélicos autoligantes + arco de acero 19 13.6
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 18 12.9
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 1 7.9
Segundo lugar
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético 34 243
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 30 214
Brackets metalicos con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 24 171
Brackets metélicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 19 13.6
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 19 136
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 1 100
Tercer lugar
Brackets metalicos con médulos elasticos transparentes + arco de acero 37 26.4
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 27 19.3
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 22 15.7
Brackets metélicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 21 15.0
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 17 12.1
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético 16 11.4
Cuarto lugar
Brackets de zafiro con médulos elésticos transparentes + arco de acero 33 23.6
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 27 19.3
Brackets metélicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 21 15.0
Brackets metélicos con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 20 14.3
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético 20 14.3
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 19 13.6
Quinto lugar
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 30 21.4
Brackets metéalicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 28 20.0
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético 22 15.7
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 21 15.0
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 20 14.3
Brackets metélicos con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 19 13.6
Sexto lugar
Brackets de zafiro con mddulos elasticos de colores + arco de acero 32 22.9
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 32 22.9
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 28 20.0
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes + arco estético 22 15.7
Brackets metéalicos con mddulos elasticos de colores + arco de acero 18 12.9
Brackets metalicos con mddulos elasticos transparentes + arco de acero 8 5.7

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.

N=140.



Tabla 5. Aceptabilidad al uso de seis diferentes disefios de aparatologia ortodoncica fija en adolescentes.

Opciodn Disefio de aparatologia ortodénica fija n %
Bracket metélicos con moédulos elésticos de colores + arco de acero 61 436
1
Brackets metalicos con médulos elasticos (transparentes) + arco de acero 79 564
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes 77 55
+ arco estético
2 Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes 63 45
+ arco de acero
Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores
66 47.1
+ arco de acero
3 Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes 74 529
+ arco estético '
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes 46 329
A + arco estético '
Brackets metélicos con modulos elésticos (transparentes) + arco de acero 94 67.1
Brackets metélicos autiligantes + arco de acero 57 40.7
5
Brackets metalicos con médulos elasticos (transparentes) + arco de acero 83 59.3
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 63 45
6 Brackets metélicos con modulos elésticos de colores 77 55
+ arco de acero
Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores
45 321
+ arco de acero
7 Brackets metélicos con modulos elésticos de colores
95 679
+ arco de acero
Brackets de zafiro con mddulos elasticos transparentes 74 529
+ arco estético '
8 Brackets metalicos con modulos elasticos de colores
66 47.1
+ arco de acero
Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 72 514
9
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes 68 486

+ arco estético

n: Frecuencia absoluta
%: Frecuencia relativa

N= 140



Tabla 6. Orden de preferencia (Quinto lugar*) sobre disefios de aparatologia ortodoncica fija segun institucion educativa

Disefio de aparatologia ortodéncica fija

Brackets
metalicos Bra_c kets de Brackets de Brackets de
- con zafiro con ) ; Brackets
Brackets metélicos , , zafiro con zafiro con o
, . modulos maodulos , , metalicos
con maédulos elasticos : - . L. modulos médulos .
elasticos elasticos - L - autoligantes
(transparentes) + arco elasticos elasticos de
de transparentes + arco de
de acero transparentes + colores + arco de
colores + + arco de - acero
arco estético acero
arco de acero
acero
n % n % n % n % n % n %
'Q;ﬂf:‘;fl'\?;‘ Pablica 8 114 12 171 8 114 6 8.6 22 31.4 14 200
Privada 11 15.7 16 229 13 18.6 16 22.9 8 11.4 6 8.6
Total 19 13.6 28 20.0 21 15.0 22 15.7 30 21.4 20 14.3
p<0.01

*QOrden de preferencia para el quinto lugar fue el Unico con asociacion estadisticamente significativa.



Tabla 7. Aceptabilidad al uso de seis diferentes disefios de aparatologia ortodéncica fija segun etapa de vida, sexo e institucién educativa.

Pregunta Covariable Disefio de aparatologia ortoddncica fija n % p
Brackets metélicos con médulos elasticos (transparentes) + arco de 45 48.4
acero '
A temprano Brackets metélicos con médulos elasticos de colores + arco de 8 516
. acero ’
1 Etapa de vida Brackets metalicos con médulos elasticos (transparentes) + arco de 34 723 <0.01
A. tardio acero Al -
Brackets metélicos con elasticos de colores + arco de acero 13 277
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco de 5 616
Masculino acero . . -
Brackets de zafiro con moédulos elasticos transparentes + arcos 28 384
Sexo del estético ’
2 - Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco de <0.01
participante acero 18 269
Femenino Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arcos 29 731
estético )
Brackets de zafiro con moédulos elasticos transparentes + arco 29 39.7
. estético
Masculino ' ) -
Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores + arco de 44 603
3 Sexo del chercl)< de zafi bclulos elisti . <001
participante rackets de zafiro con modulos elasticos transparentes + arco 5 672 .
estético
Femenino Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores + arco de 22 308
acero ’
Brackets metélicos con médulos elasticos (transparentes) +arcode 57 78.1
Masculino acero . . -
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 16 219
Sexo del estético
4 participante Brackets metélicos con médulos elasticos (transparentes) +arcode 37 55.2 <0.01
acero
Femenino Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 30 4438
estético
Brackets metalicos con médulos elasticos de colores + arco de 42 575
. acero ’
Masculino Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 31 425
Sexo del estético '
8 g Brackets metélicos con médulos elasticos de colores + arco de 0.01
participante acero 24 358
Femenino Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 13 642
estético '
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 24 329
Masculino estetico
Sexo del Brackets metalicos autoligantes + arco de acero 49 67.1
9 participante Brackets de zafiro con mddulos elésticos transparentes + arco 4 657 <0.01
. estético ’
Femenino Brackets metélicos autoligantes + arco de acero 23 343
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco de 25 357
Publica acero ) ] -
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 45 64.3
. estético
Institucion . . -
2 Educativa Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco de 38 543 0.027
acero
Privada Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 32 457
estético
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 45 64.3
Publica estético
Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores + arco de
acero 25 357
Institucion . . -~
3 Educativa eBSr[aétE!éeots de zafiro con médulos eléasticos transparentes + arco 29 414 <0.01
Privada Brackets de zafiro con médulos elasticos de colores + arco de 4 586
acero '
Brackets metalicos con médulos elasticos de colores + arco de 27 386
. T ’
Publica acero . . foni
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 43 6L4
8 Institucion estético ) 0,042
Educativa Brackets metalicos con médulos elasticos de colores + arco de '
acero 39 557
Privada . i o
Brackets de zafiro con médulos elasticos transparentes + arco 31 443

estético




