Aplicacion del indice de Bolton para determinar la discrepancia entre arcadas
dentarias en el sector anterior de canino a canino, en la poblacion de raza
indigena del municipio de Santiago Atitlan, en el Departamento de Solol4, afio
2012.
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L. SUMARIO

El indice de Bolton fue disefiado para estudiar las masas dentarias de los maxilares
y de este modo determinar si existen discrepancias dentarias entre arcadas. Este
indice no habfa sido aplicado en la etnia indigena de Guatemala, por lo cual surgi6 la
inquietud de saber si era aplicable o no a dicha poblacién y asi poder determinar si

existian en efecto discrepancias dentarias entre arcadas.

La presente investigacion se realiz6 en la poblacion indigena t'zutujil con una
muestra significativa de 30 pacientes en la clinica dental La Voz de Atitlan en el

municipio de Santiago Atitlan, del departamento de Solola.

Se demostro por medio del indice parcial de Bolton que existen discrepancias en la
masa dental de canino a canino principalmente en la arcada inferior con un porcentaje
de 70% de la muestra total, 23.33% presenté discrepancias en la arcada superior y
Unicamente 2 casos, uno de sexo masculino y otro femenino presentaron una relaciéon

ideal entre la masa dentarias de las arcadas.

Se concluy6 que el indice parcial de Bolton es aplicable para la poblacién indigena
del municipio de Santiago Atitlan, del departamento de Solold y se recomienda

realizar mas estudios de este tipo.



1L INTRODUCCION

El indice de Bolton es un procedimiento que determina la proporcién existente
entre la suma de los didmetros mesiodistales de los dientes anteriores inferiores
relacionandolos con sus homoélogos superiores, a lo que se le denomina relacién

anterior o parcial.

También existe una relacion total, la cual relaciona los didmetros
mesiodistales desde el primer molar del lado izquierdo al primer molar del lado

derecho del sector o arcada inferior, relacionandolos con sus homologos superiores.

En este estudio se utilizé tnicamente la relacién parcial como una aplicacion
inicial del indice de discrepancias dentarias de Bolton, en la poblacién indigena del
Municipio de Santiago Atitlan, como un estudio piloto, analizando la masa dental de la

region anterior de canino a canino de ambas arcadas de dicha poblacién.

Durante la practica clinica del ejercicio profesional supervisado en la
comunidad de Santiago Atitldn, del departamento de Solold se observaron ciertas
caracteristicas en la masa dental mayormente en el sector anterior, tales como:

diferencias en el tamaifio y la forma de los dientes, apifiamiento dental, entre otras.

Por tal razoén este indice fue la herramienta mas adecuada para determinar si
existian o no discrepancias dentarias, ya que es un método de facil aplicacién y

comprension.

También es importante hacer mencién que toda esta informacion cientifica
acerca del indice de Bolton proviene de otros paises con mayores posibilidades para
hacer investigaciones, las cuales son aplicables y funcionales en su poblacién, por lo
tanto fue interesante aplicar el Andlisis de Bolton en la poblacién indigena de
Guatemala, tomando en cuenta que un gran porcentaje de los habitantes pertenecen a

este grupo.



1L PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Guatemala es un pais con una amplia cultura autdctona producto de la herencia
maya, y aunado a ello esta la influencia espafiola desde la época colonial, por lo que es
considerado un pais multicultural, multilinglie, multiétnico, ademas de rico en vida

natural. Su poblacién indigena compone un gran porcentaje de la poblacion del pais.

Entre los 335 municipios del pais, se encuentra Santiago Atitlan que es uno de
los pueblos que rodean las aguas del lago de Atitlan, perteneciente al departamento
de Solola, localizado en el Occidente de Guatemala, siendo la mayoria de sus

habitantes de raza indigena.

Después de tener un trato mas cercano con los habitantes de esta region al
realizarles exdmenes dentales, se observd que en esta poblacion existen personas con
cierta asimetria en el sector anterior de canino a canino en las arcadas dentarias, por
lo cual se consider6 necesario realizar un analisis por medio del cual se pudo
determinar si en efecto existia o no dicho problema. Es por ello que el Indice de

Bolton fue el ideal ya que éste estudia las discrepancias entre arcadas dentarias.
Derivado de lo anterior surgi6 la siguiente interrogante:
(Realmente existe una discrepancia entre arcadas dentarias en el sector

anterior de canino a canino en la poblacién de raza indigena del municipio de

Santiago Atitlan?



IV.  JUSTIFICACION

Actualmente en la poblacion de Santiago Atitldn no existen estudios de masa
dental que determine la relacién de arcadas dentarias. Tomando en cuenta que en
Guatemala un gran porcentaje de sus habitantes es de raza indigena fue de gran
utilidad realizar un estudio de mucho aporte y beneficio en este municipio y en

futuras investigaciones.

El indice de discrepancias de Bolton es un método utilizado para determinar si
existen o no discrepancias dentarias, por lo que fue una herramienta muy importante
para la realizacién de este estudio ya que dicho Indice relaciona las masas dentarias
anterosuperiores y anteroinferiores para determinar la relacion entre arcadas y asi

poder diagnosticar si esta poblacién padece o no de dicho problema.

En este estudio de investigacidn no se utilizé la relacion total de Bolton ya que
por lo observado durante la practica clinica del Ejercicio Profesional Supervisado, la
cultura y la falta de cuidado ala cavidad bucal, especificamente a las piezas dentarias,
muchas personas a muy temprana edad empiezan a perder dientes permanentes,
mayormente en el sector posterior en ambas arcadas a causa de la caries dental
principalmente. Debido a esto, habria sido dificil reunir una muestra significativa de

pacientes con los requerimientos necesarios para ser parte de esta investigacion.



V. REVISION DE LA LITERATURA

iNDICE DE BOLTON

ANTECEDENTES

Uno de los fundamentos basicos en los cuales los ortodoncistas deben tratar
en la reconstruccién de la dentadura es el tamaiio de los dientes, especificamente en el
ancho mesiodistal de los mismos. Muy pocas investigaciones han sido conducidas a
esta fase de la ortodoncia, debido a la escases de literatura existente respecto a este
tema. El propdsito principal de estos estudios fue analizar un grupo de oclusiones
excelentes y determinar si existian o no relaciones matematicas que pudieran
establecerse entre la longitud total de los arcos dentales, como el entre los segmentos
de estos. Se esperaba que el método de evaluacién de las medidas dentarias
encontradas fuera de ayuda en el diagnéstico y plan de tratamiento de los casos
ortoddncicos y también en la determinacion del resultado funcional y estético de cada

caso.!

Uno de los primeros investigadores en interesarse en el tema de las medidas
de los dientes fue G. V. Black, quien a finales del siglo XIX midi6 gran cantidad de
dientes humanos, de estas mediciones el cre6 tablas de las cifras medidas las cuales en

la actualidad son referencias importantes.!

“Oclusién normal se da cuando los 28 dientes estan bien dispuestos sobre los
arcos superiores e inferiores y estdn en armonia con todas las fuerzas estaticas y
dindmicas que actiian sobre ellos, es decir, la oclusién normal es estable, sana y
atractiva estéticamente. Sin embargo, muchos factores influyen en la relacién

interoclusal correcta, incluida la proporcionalidad del tamafio de los dientes”2.



“El método creado por Bolton para el diagndstico de las discrepancias diente-
tamafio es uno de los mas cominmente utilizados en ortodoncia. Al igual que en
estudios previos, Bolton propuso un andlisis de tamafio de los dientes que indica las
proporciones ideales entre los dientes superiores e inferiores para lograr una oclusién
adecuada. Segin Bolton, esta proporcionalidad es dada por la suma del didmetro
mesiodistal de los dientes inferiores en relacién con los superiores. Sin embargo, los
factores extrinsecos tales como dimorfismo sexual, variaciones raciales y
étnicas, tipo de maloclusion, inclinacion de los dientes anteriores, espesor del borde
incisivo, y el arco de la sonrisa pueden afectar esta proporcionalidad, que
normalmente requiere ajustes en la relacién anterior, como se ha descrito por
Bolton. En otras palabras, una relacion de Bolton alta o baja no necesariamente refleja

la diferencia real, y este indice ideal no es garantia de una oclusion ideal”2.

“El Indice de Bolton es un procedimiento que determina la proporcién
existente entre la suma de los didmetros mesiodistales de los doce dientes
permanentes anteriores inferiores (de primer molar a primer molar) y la suma de
esos mismos didmetros de los homdlogos superiores, a lo cual se le denomina

relacion total”4.

“También permite tener la proporcién entre la suma de los anchos de los seis
dientes permanentes anteriores inferiores y superiores (relaciéon anterior) mediante
la cual podemos conocer si la anomalia asienta en el sector anterior o en los

segmentos laterales la cual se denomina relacién parcial o relaciéon anterior”+.

“La utilizacién de este método permite detectar antes del comienzo de un
tratamiento ortoddéncico desarmonias entre los tamafios dentarios de la arcada
superior e inferior, con la finalidad de anticipar las alteraciones de las relaciones
interdentarias que se observaran a sufinalizacién. También sirve para evaluar el
efecto de las extracciones, para hacer una eleccién correcta de las piezas a extraer y

para disefiar procedimientos terapéuticos destinados a compensar las dificultades



originadas por las incompatibilidades entre las dimensiones de los dientes

antagonistas”4.

Relaciodn total:

Con un compds de punta fina se mide el didmetro mesiodistal de los doce
dientes anteriores de ambos maxilares (de primer molar de un lado a primer
molar del otro).

La relacion total se obtiene dividiendo la suma de los anchos de los doce
dientes inferiores con la suma de los doce dientes superiores y se multiplica

por cien#.

SUMA MAND. 12

—eeseeesessssseesssssen X 100 = 91,3% +/-0,26

SUMA MAX. SUP. 12

Este resultado de 91,3% +/- 0,26 indica una proporcién normal entre los
didmetros mesiodistales de ambas arcadas.
Si el indice supera ese porcentaje, los dientes inferiores son excesivamente

grandes en relacion a los superiores.

Una cifra inferior a 91,3% nos indica que hay un exceso de tamafio de los
superiores en relacion a los inferiores.

El exceso de material dentario tanto en una arcada como en la otra de un
mismo individuo, debe interpretarse siempre como exceso en relacion a la
arcada antagonista. El indice no nos aclara si es exceso en esa arcada o

defecto en la antagonista*.



Uso de las tablas de Bolton para cuantificar las discrepancias de tamaiio.

Cuando el porcentaje es superior a 91,3% existe un exceso de material dentario
inferior en proporcion al superior. Se busca en la tabla la cifra correspondiente a la
suma de los dientes superiores y en la columna vecina se obtiene la medida que
corresponde al valor teérico de los dientes mandibulares. La diferencia entre esta

medida y la medida inferior real es el exceso de material dentario inferior.4

Cuando el porcentaje es inferior a 91,3% hay exceso de material dentario
superior. Se busca en la tabla la cifra obtenida de los dientes inferiores y se obtiene el
valor tedrico de los dientes superiores que le corresponde. La diferencia entre esta
medida y el valor superior real es el exceso de material dentario superior en relacion

al inferior.#

Relacion anterior:

La relacidn anterior se obtiene con la siguiente férmula:

SUMA MAND. 6

——— X 100 = 77,2% +/'0:22

SUMA MAX. SUP. 6

Una cifra mayor a 77,2% indica que la causa de la discrepancia debe ser
atribuida a un tamario excesivo de los dientes anteroinferiores. En cambio, si el indice
es inferior a 77,2% se debe a un mayor tamafio de los superiores. Para cuantificar la

alteracidn se procede a utilizar las tablas de Bolton como se explicé anteriormente.

Por medio de este indice se puede verificar si existe una relacién adecuada
entre arcadas o, bien, si existe un problema de discrepancias dentarias. Por ejemplo, si

el exceso en la masa dentaria es en la arcada anterosuperior de canino a canino, se

8



puede encontrar una sobremordida horizontal excesiva o apifiamiento en este sector;
si el exceso en la masa dentaria es en el sector anteroinferior de canino a canino se
encontraran espaciamientos anteriores superiores o apifiamiento en la parte anterior
inferior.

Como se sefialé previamente, el andlisis de la proporcién anterior nos permite

individualizar el sector en que se asienta la discrepancia.

Cuadro 1: Relacion ideal del ancho mesiodistal de los seis dientes anteriores

superiores con sus homdlogos inferiores.*

Relacion anterior

Max. 6 Mand.6 Max. 6 Mand.6 Max. 6 Mand.6
40,0 30,9 45,5 351 50,5 39,0
40,5 31,3 46,0 35,5 51,0 39,4
41,0 31,7 46,5 35,9 51,5 39,8
41,5 32,0 47,0 36,3 52,0 40,1
42,0 32,4 47,5 36,7 52,5 40,5
42,5 32,8 48,0 371 53,0 40,9
43,0 33,2 48,5 37,4 53,5 41,3
43,5 33,6 49,0 37,8 54,0 41,7
44,0 34,0 49,5 38,2 54,5 42,1
44,5 34,4 50,0 38,6 55,0 42,5
45,0 34,7




Cuadro 2: Ficha para el calculo del indice de Bolton (seis dientes anteriores).

Ancho mesiodistal 6 dientes anteriores

D I
Relacion total:  SUMA 6 MAND. mm x 100 = %
SUMA 6 MAX. mm
Relacion total > 77,2% Relacion total < 77,2%
Max. 6 pac ....Corresponde....mand.6 ideal Mand. 6 pac ..... Corresponde..... max.6 ideal
Mand. 6 pac.Mand. 6 ideal | Excesoinferior || \roy ¢ hac Max. 6ideal | Exceso superior
SANTIAGO ATITLAN

Santiago Atitlan es un municipio de la republica de Guatemala perteneciente al
Departamento de Solola que hacia el afio de 1585 se le conocia como Atitlan de la Gran

Corona y era encomendada a Sancho de Barahonall.

Actualmente existen tres versiones del significado de Atitldn, una de ellas es
“lugar entre mucha agua”, de atl, agua y titlan, lugar. Otro de los significados proviene

de a-ti-tlan de atl, agua, ti, ligadura y tlan, terminacién de pluralidad, lo que se traduce
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“Entre las aguas” y por ultimo podria derivar de la voz pipil atl, agua, tlan, cerro; lo

que significa “Cerro rodeado de agua”!l.

A finales del Siglo XV], Santiago Atitlan era conocido con el nombre de Atitlan y
se constituy6 en la cabecera del corregimiento del mismo nombre, cuya jurisdiccion
comprendia la parte sur del actual departamento de Sololda y el norte de
Suchitepéquez, hasta que en las primeras décadas del Siglo XVIII (alrededor de 1730)
los corregimientos de Atitlan y de Tecpanatitlan o Solola fueron integrados en una
sola unidad administrativa que fue la alcaldia mayor de Solola. El nombre actual del
municipio es Santiago Atitlan, el que constituy6 a “Chia” o “lugar cerca del agua”; se
origind a raiz del asentamiento de la primera iglesia en donde se venerd al Apdstol

Santiago, que estuvo a cargo de los religiosos franciscanos que evangelizaron la

zonall,

Este es uno de los pueblos que rodea el lago de Atitldn, su economia se
caracteriza por la venta de artesanias, asi como por la produccién y comercializacion

de productos basicos, produccion de café y hoteleriall.

Cuenta con una extension de 136 Km?2 a una altura de 592 mts. sobre el nivel
del mar, su clima es templado y cuenta con un nimero promedio de habitantes de

50,000 segun censo del aho 200911

Es el pueblo mas grande de las orillas del lago.

Se encuentra limitado al norte con el lago de Atitlan, al este con el municipio de
San Lucas Toliman (Solold), al sur con el municipio de Santa Barbara Suchitepéquez y

al Oeste con el municipio de Chicacdo (Suchitepéquez) y el municipio de San Pedro la

Laguna (Solola).11
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Su divisién politico administrativa esta conformada por un pueblo, una aldea y

16 caserios.

En su geografia es un territorio donde existen 14 parajes, 2 volcanes los cuales
son Atitlan y Toliman. Las montafias que pertenecen a dicho pueblo son Agua
Escondida, Chojomché, Chochichuc, Choperal, Pachojob, Xechumil y Sevolca. Este

municipio también cuenta con cuatro cerros, cuatro islotes y cuatro puntas.!!

Dentro de sus accidentes hidrograficos estan el Lago de Atitlan, la Bahia de

Santiago, cuatro quebradas y cuatro ensenadas.!!

En Santiago Atitlan los servicios estatales de salud estén a cargo del Centro de
Salud, tipo “B” con sede en la cabecera municipal, cantén Tzanjuyy, fundado en la
década de los afios setenta que sufrié6 modificaciones en su estructura entre los afios
ochenta y noventa.ll

Dicho centro asistencial esta integrado por un médico, un enfermero graduado,
cinco auxiliares de enfermeria, un técnico en salud, un auxiliar en saneamiento
ambiental, un conserje, un secretario, personal de lavanderia y personal del programa
de enfermedades transmitidas por vectores. Asi mismo el Centro de Salud ha
incorporado a su personal estudiantes de practica supervisada EPS, entre ellos un

odontdlogo y un médico.1!

La palabra Tz utujil proviene de la palabra tz utuj que significa “Flor de Milpa”,
otras versiones dicen que proviene de la palabra Rutz’utujiil que significa “Floreada

de Milpa”; aj tz"utujil: Gente que proviene de la flor del maiz.5
Segin datos del Instituto Nacional de Estadistica INE hasta 1992, cuadro:

pueblos y comunidades de Guatemala, habia una poblacién maya de 5, 944,222. Los

cuales estan distribuidos en el Departamento de Solol4, Santa Maria Visitacion, San

12



Pablo la Laguna, San Juan la Laguna, San Pedro la Laguna, Santiago Atitlan y Paraje

Pako’k San Lucas Toliman.>

Santiago Atitlan cuenta con aproximadamente 50,000 habitantes, dentro de los

cuales un 99% es de raza Tzutujil.>11

Las mujeres del municipio e Santiago Atitlan son de estatura mediana, piel
morena clara, delgadas; tienen el pelo negro, largo y ondulado, ojos negros; llevan
guipil, corte, reboso y sandalias. Mientras que los hombres son también de estatura
mediana, piel morena, delgados; tienen el pelo negro, lacio y corto, ojos negros,
algunos tienen bigote; llevan pantalén tipico corto, camisa, sombrero y zapatos o

sandalias.

13



VI OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:
e Determinar si existen discrepancias entre arcadas dentarias en el sector
anterior de canino a canino mediante la aplicacién del indice de discrepancias
dentarias de Bolton en la poblacién indigena del municipio de Santiago Atitlan,

en el departamento de Solola.

OBJETIVO(S) ESPECiFICO(S):
e Determinacion del tamafio de la masa dentaria de canino a canino:
a) anterosuperior,y

b) anteroinferior

e Determinar la relacién anterior o parcial entre arcadasdentarias, mediante el
indice de Bolton:
a) de cada persona
b) por sexo

c) enrelacion con la edad

14



VI.  HIPOTESIS

1. Elindice de Bolton es aplicable y funcional para determinar la existencia de
discrepancias dentarias, en la poblacién indigena del municipio de Santiago

Atitlan, del departamento de Solola.

2. Existen discrepancias dentarias en la masa dental en la poblacién indigena

de Santiago Atitlan.

15



VIII. VARIABLES

INDEPENDIENTES

o indice de Bolton: es un andlisis de discrepanciasdentarias entre arcadas.*

¢ Raza Indigena: es la poblacién originaria de un territorio, cuya etnia simboliza
la cultura del territorio que habita.3

DEPENDIENTES

e Edad: es el tiempo que ha transcurrido en afios desde el nacimiento de un ser
vivo.10

e Sexo: es un proceso de combinacién y mezcla de rasgos genéticos a menudo
dando por resultado la especializacion de organismos en variedades femenina
y masculina.l?

¢ Discrepancias dentarias: anomalias morfolégicas en la masa dentaria.

e Masa dentaria: es la cantidad de tejido dental que tiene una pieza dental o la
sumatoria de varias piezas dentales.
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IX. METODOLOGIA

Poblacion:

"Es un conjunto de todos los elementos que estamos estudiando, acerca de los
cuales intentamos sacar conclusiones".8

En este estudio la poblacién estuvo conformada por los habitantes del
municipio de Santiago Atitldn, del departamento de Solola, que asistian a la clinica
dental “La voz de Atitlan”.

Muestra:

"Se le denomina asi a una parte de la poblacién a estudiar que sirve para
representarla”.8

En este trabajo de investigaciéon la muestra estuvo conformada por 30
personas de las que asistian a esta clinica dental, quienes se eligieron por
conveniencia. Los cuales debian ser originarios del municipio de Santiago Atitlan, de
raza indigena, de ambos sexos, mayores de trece afios, tener todas las piezas
anterosuperiores y anteroinferiores de canino a canino permanentes completamente
eruptados, sus piezas dentarias no tenian que tener lesiones de caries muy
significativas o restauraciones dentales que afectaran los anchos mesiodistales de
dichas piezas al momento de realizar las mediciones respectivas. A estas personas se
les proporcion6 una hoja de consentimiento informado (ver anexo II) en donde se les
solicité su autorizacién para poder ser parte de dicho estudio y se les explicé de qué

se trataba.

Posteriormente se les tomaron impresiones dentales con alginato, tanto de la
arcada superior como inferior, para ser vaciadas con yeso tipo IV para modelos y asi
obtener los modelos de estudio en los cuales se realizaron las mediciones de cada uno
de los dientes anteroinferiores de canino a canino y también a los dientes

anterosuperiores, para utilizar estas medidas y asi poder aplicar el Indice de Bolton.
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Estos resultados se anotaron en una ficha de recoleccién de datos (ver anexo I)
y se aplicé la formula de Bolton para tener un porcentaje, el cual se comparé con los
datos ideales que proporciona el indice de Bolton y de esta forma se pudo determinar

si existian discrepancias entre los maxilares.
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Para la realizacion de este estudio fue necesario:

X. RECURSOS

a) Recurso humano

Investigadora
Pacientes de la muestra
Asistente dental
Asesores

Revisores

b) Recursos materiales

Alginato

Yeso piedra tipo IV
Porta impresiones
Agua

Espatulas

Copa de hule
Hojas de papel
Lapiz

Compas
Servilletas
Bajalenguas

Instrumento recolector de informaciéon

c) Recursos de mobiliario

Unidad dental
Lampara
Compresor

Computadora

d) Recursos de infraestructura

Edificio de la clinica dental “La Voz de Atitlan” de Santiago Atitlan.
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X1. RESULTADOS

A continuacién se presentan los resultados de esta investigacién después
de haber concluido con el trabajo de campo, utilizando cuadros y gréficas

con su respectiva interpretacion para una mejor comprension y

entendimiento de los mismos.
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Después de realizado el trabajo de campo se obtuvieron diversos resultados

por cada paciente los cuales fueron analizados, tabulados e interpretados para una

adecuada divulgacién de los mismos.

Cuadro No. 1: Cantidad de pacientes evaluados por sexo y edad.

Edad 13-22 23-32 33-42 43-52 53-62 Total
Masculino 3 4 3 1 1 12
Femenino 4 9 5 0 0 18

No. 7 13 8 1 1 30

Fuente: Trabajo de campo Santiago Atitlan, Solola 2012.

Grafica No. 1:Cantidad de pacientes evaluados por edad.

W
13 Personas

Interpretacion del cuadro y grafica No.1:

LR |

&

2113-22 ahos

23.32 anos

33-42 anos

43.52 anos

|153-62 anos

De la muestra de 30 pacientes se evaluaron 7 entre 13-22 afios (3 hombres y 4

mujeres), 13 entre 23-32 afios (4 hombres y 9 mujeres), 8 entre 33-42 afos (3

hombres y 5 mujeres), 1 entre 43-52 ( hombre) y 1 entre 53-62 anos (hombre).
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Cuadro No. 3:Datos del indice parcial de Bolton en relacién con la edad.

Datos que indican la presencia de discrepancias dentariasy relacion normal

entre arcadas segun grupos etarios.

<77.2% >77.2% 77.2% TOTAL
13-22 afios 2 4 1 7
23-32 afios 2 11 - 13
33-42 aiios 3 4 1 8
43-52 aiios - 1 - 1
53-62 aiios - 1 - 1
TOTAL 7 21 2 30

Fuente: Trabajo de campo Santiago Atitlan, Solola 2012.

Grafica No. 2:Datos del indice parcial de Bolton en relacién con la edad.

B ——

W<77.2%

§>77.2%

# DE CASOS

B 77.20%

B B

13-22 afios 23-32 afios 33-42 afios 43-52 afios 53-62 afios

EDAD

Interpretacion del cuadro No. 3 y grafica No. 2:

De la muestra de 30 pacientes, 21 de ellos esta por arriba de 77,2% lo cual indica que
la discrepancia dentaria es mas frecuente en el maxilar inferior, 7 pacientes con masa
dentaria mayor en el maxilar superior y Unicamente 2 casos con una relaciéon

adecuada de masa dentaria entre arcadas.
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Cuadro No. 4:Datos del indice de Bolton en relacién con el sexo.

Datos que indican la presencia de discrepancias dentarias y relacion normal

entre arcadas segun el sexo.

<772 >77.2 77.2 TOTAL
Femenino 7 10 1 18
Masculino 1 10 1 12
TOTAL 8 20 2 30

Fuente: Trabajo de campo Santiago Atitlan, Solola 2012.

Grafica No 3:Datos del indice de Bolton en relacién con el sexo.

< 77.2%

)3 T771.2%

77.2%

H= HOMERES M= MUJERES

Interpretacion del cuadro No. 4 y grafica No. 3:

De la muestra de 30 pacientes, 7 mujeres y 1 hombre presentan un exceso en la masa
dentaria anterior superior, 10 mujeres y 10 hombres en el sector anterior inferior y

solo 1 mujer y 1 hombre presentan una relacion normal entre arcadas.
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XIl.  ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

. El indice anterior o parcial de discrepancias dentarias de Bolton fue utilizado
para el andlisis de la masa dental en la poblacién indigena t'zutujil del
municipio de Santiago Atitlan del Departamento de Solola, en 30 pacientes de
los cuales 18 son de sexo femenino (60%) y 12 pacientes son del masculino
(40%).

. Se evaluaron pacientes entre 13 y 60 afios, los cuales se agruparon en rangos
de edad de diez en diez, estando el mayor niimero de pacientes en el rango de
23 a 32 afios en el que habian 13 pacientes, seguidamente los de 33 a 42 afios
con 8 pacientes y de 13 a 22 con 7 pacientes, en los rangos de las edades

mayores solamente hubieron 2 pacientes.

. Después de haber ingresado los datos a la formula correspondiente y de haber
comparado los resultados con la tabla del indice parcial de Bolton, y sabiendo
que 77.2 es el porcentaje ideal de relacidn entre arcadas de este indice, de los
30 pacientes de la muestra, 7 mujeres y 1 hombre estan por debajo de dicho
porcentaje lo que se traduce que en efecto si existe una discrepancia dental

entre arcadas lo cual se representa con un exceso en la masa dentaria superior.

. El mayor volumen de pacientes se encuentran por arriba de 77.2% del
porcentaje ideal del indice parcial de Bolton, de los cuales 10 son hombres y
10 son mujeres, lo cual representa el 70% del total de la muestra del estudio.
Ello nos indica que en esta poblacion existen discrepancias dentarias entre
arcadas con un exceso en la masa dentaria del maxilar inferior con respecto al

superior.

. Dentro de la muestra Uinicamente 1 hombre y 1 mujer presentaron una

relacién ideal entre arcadas, lo cual corresponde al 6.66% de la poblacién, esto
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significa que no existe una discrepancia entre arcadasy, por lo tanto presentan

una buena proporcién y relacion de masa dental.
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X, CONCLUSIONES

El indice de Bolton si es aplicable a la poblacién indigena t"zutujil del municipio

de Santiago Atitlan, del departamento de Solola.

Si existen discrepancias dentarias, entre arcadas, en la poblacién indigena

t’zutujil del municipio de Santiago Atitlan del departamento de Solola.

El 93.33% de la poblacién estudiada presenta discrepancias dentarias entre

arcadas.

Segin el indice parcial de Bolton, el 70% de la poblacién indigena t'zutujil
present6 discrepancias dentarias en el maxilar inferior, lo cual indica que hay
una mayor cantidad de masa dentaria en esta regién con relacién a su

antagonista.

El 23.33% de la muestra de este estudio presento discrepancias dentarias en el
maxilar superior lo cual indica que hay una mayor cantidad de masa dentaria

en esta region con relacion a su antagonista.

Solamente el 6.66% de la poblacién estudiada no present6é discrepancias
dentarias lo que significa que tienen una buena proporcion de masa dentaria y

una buena relacién entre arcadas.

No existe una diferencia significativa en la arcada inferior que indique que
estas discrepancias dentarias se den mas en un sexo que en el otro,ya que de

acuerdo a lo obtenido, fueron datos similares.

En la arcada superior las discrepancias dentarias del 85.71% de las personas

fueron de sexo femenino y solamente el 14.28% fueron del masculino.
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El mayor nimero de pacientes de esta muestra se encontraba en el rango de 23
a 32 anos (13) los cuales presentaron mayores discrepancias dentarias en la

masa dental de la arcada inferior.
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XIV.  RECOMENDACIONES

e Se recomienda realizar un estudio de analisis de Bolton total en la poblacién
t"zutjil del municipio de Santiago Atitlan del departamento de Solol4, ya que no
existe estudio previo de este tipo, lo cual ayudaria a complementar esta

investigacion.

e Se recomienda hacer este estudio en otras regiones de Guatemala, ya que por
ser un pais multicultural seria muy importante y de beneficio tanto para el

odonto6logo como para la poblacién que requiere de su atencién.

e Se recomienda que en la carrera de Cirujano Dentista se implemente en el
pensum de estudios el andlisis de Bolton, para poder diagnosticar a temprana

edad algun tipo de discrepancia dental.

e Serecomienda la aplicacion del analisis de Bolton durante la evaluacion clinica

de todo paciente que solicite atencion clinica odontolégica.
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XVI.  ANEXOS

Anexo I:

v" Ficha de recoleccion de datos

Anexo II:

v" Consentimiento informado
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ANEXO I: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Ficha para el calculo del Indice de Bolton (seis dientes anteriores).

Ancho mesiodistal 6 dientes anteriores

SUPERIOR

INFERIOR

Relacién Total:

SUMA 6 MAND.

mm X100 = %

SUMA 6 MAX.

Relacién Total > 77,2%
Max. 6 pac ..... Corresponde....mand.6 ideal

Exceso inferior

Mand. 6 pac.Mand. 6 ideal

Relacion Total < 77,2%
Mand. 6 pac ..... Corresponde....max.6 ideal

Max. 6 ideal Exceso superior

Max. 6 pac.
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ANEXO II: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Hoja de consentimiento informado para la participacién voluntaria en el estudio de
tesis titulado “Aplicacion del indice de Bolton para determinar la discrepancia entre
arcadas dentarias en el sector anterior de canino a canino, en la poblacién de raza
indigena del municipio de Santiago Atitlan, en el departamento de Solol4, afio 2012".

Fecha:

A quien corresponda:
Por este medio, Yo de afios de

edad y sexo ; me declaro libre y voluntariamente a participar en el
estudio que servird como tesis de grado para obtener el titulo de Cirujana Dentista a la
O.P. Ingrid Anali Calderén Galindo, quien estd asesorada por los doctores Ricardo
Le6n y Sonia Castillo. Estoy enterado (a) del procedimiento que me realizaran en la
clinica dental La Voz de Atitlan, conociendo que la estudiante encargada del estudio
me tomard impresiones dentales para posteriormente ser analizadas.

Estoy enterado (a) de todo el procedimiento que me realizaran y con mi firma o huella
dactilar confirmo que se me ha explicado satisfactoriamente sobre el contenido de
este consentimiento, y de lo que se hard. Estoy consciente que puedo solicitar mayor
informacién acerca el estudio y se me ha permitido resolver todas mis dudas.

Atentamente

Nombre:

Cédula de vecindad: Registro No. Nuimero
Direccion:

Teléfono:

Firma o huella dactilar*:

*Si el paciente es menor de edad, firma el padre o encargado legal.
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