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RESUMEN

La maloclusión dental es una desarmonía y mal alineamiento de los dientes que
provoca alteraciones en el sistema estomatognático al momento de ocluir. Dentro de las
maloclusiones que presenta la población se encuentra la mordida cruzada anterior, definida
como maloclusión en la cual los incisivos y/o caninos del maxilar superior se encuentran
en posición lingual con respecto a sus homólogos de la mandíbula; puede ser de tipo
dental, esquelética o funcional, por ello es de vital importancia establecer las causas, para
lograr el diagnóstico correcto y efectuar el tratamiento adecuado. La finalidad del presente
estudio es analizar los factores que determinan la presencia de mordida cruzada anterior en
una población de Piura. Se evaluó 252 niños, de 6 a 11 años, de la institución Educativa
Jorge Basadre, los cuales fueron observados clínicamente y para registrar el tipo de
dentición, maloclusión en la ficha de evaluación de la Asociación Iberoamericana de
Ortodoncistas; de los cuales el 19,8% (50 niños)presentaron mordida cruzada anterior y
dando como resultado que un factor determinante es la genética con 64.0 % (32 niños). Es
así que de esta manera se puede apreciar que de los padres evaluados, el 46,9 % son

madres que presenta mordida cruzada anterior.Se concluye entonces que el principal factor
determinante de mordida cruzada anterior es la genética con mayor influencia clase III de
Angle, además no se encontrórclación significativa entre la edad y el sexo del paciente.

Palabrasclaves: Maloclusión, mordida cruzada anterior.

anterior.Se


ABSTRACT

Dental malocclusion is a disharmony and malalignment of the teeth, causing
altcrations in thc stomatognathic system when occluded. In presentíng malocclusion
population is anterior crossbitc. defined as malocclusion in which thc incisors and / or
canine maxillary lingual are in position relative to their counterparts in the jaw can be of
denlist, skeletal or functional, so it is vital to establish the causes, to achieve the corred
diagnosis and appropriate treatment effect. The purpose of this study is to analyze the
factors that determine the presence of anterior crossbite in a population of Piura. We
analyzed 252 children, aged 6 to 11 years of JorgeBasadre School, which were observed
clinícally and to record the type of dentition, malocclusion in the evaluation form of the
American Association of Orthodonlists. The analysis resulted in a factor are 64.0%
genetic, functional abnormalities with 14.0%, while (he traumatic factors are presented in
smaller percentage with 16.0%. Moreover, the children tested 80.2% have no anterior
crossbite, showing that 19.8% do have this type of hite. Thus, in this manner it can be seen
that tlie minority of children presents class I malocclusion with 2.0% and more often exists
with Class III Children 88.0%. It is concluded that the main determinant of anterior

crossbite is the most influential genetic Angle Class III. and no significant relationship was
found between age and sex of the patient, but there is significant relevance with functional
abnormalities.

Keywords: malocclusion, anterior crossbite.



INTRODUCCIÓN

La población mundial está propensa a sufrir de alteraciones bucodentales de alta
complejidad, que aumentan con la edad. En la mayoría de casos, no existe conciencia en
acudir al especialista para ser tratados; por tal motivo, los tratamientos para dichas
alteraciones bucodentales, son complejos y sobretodo de alto costo.

Muchas de estas complicaciones pueden ser tratadas en edades tempranas con
procedimientos económicos y sencillos. Para ello existen programas de salud oral en el
Ministerio de Salud dirigidos a la prevención de la caries dental, mediante talleres de
enseñanza de técnicas de cepillado, fluorización y sellantes. Sin embargo, en la actualidad

no existe un programa social dirigido a la ortodoncia preventiva e interceptiva, así como
tampoco existen investigaciones y servicios que solventen este problema. Estos motivos
impulsan a que se lleve a cabo esta investigación con el propósito de conocer los factores
que determinan la presencia de mordida cruzada anterior en los escolares de edades
comprendidas entre los 6 y 10 años que asisten a la Institución Educativa Jorge Basadre.

Por lo tanto, al conocer la etiología de la mordida cruzada anterior se puede sugerir

que los programas sean implementados con medidas preventivas en ortodoncia interceptiva
de atención odontológica a nivel de instituciones asistenciales que cubran las necesidades
de la población infantil.
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