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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la prevalencia de caries de segundos molares distales
en relacion con la retencion de terceros molares mandibulares en un centro de radiologia,
2022. Tipo de estudio - correlacion, descripcion, interrupcion. La muestra incluye 200
fotografias de rayos X. Nuestros resultados informan que el 70% representa la destruccién
de los dientes en el segundo y 30% de molares sin representar el incidente de los dientes en
el segundo eje. EI 61% esta representado por los terceros molares, afectados por meziougular
y 39%, representado por los terceros molares, afectados por el nivel. 60% - Hombres. y hay
una distribucion lejana en los segundos dientes molares; EI 40% son mujeres y tienen una
distribucion de distancia en el segundo molar. 40% de 18 a 29 afios y tiene una distribucion
lejana en los segundos dientes molares; EI 30% representa de 30 a 45 afios y tiene mas
descomposicion dental en el segundo eje. EI 54.5% muestra que el tercero contiene lunares,
contactos y mujeres; El 23.5% tiene tres molares horizontales y son mujeres. 36% estan
representados por el tercero y 18 a 29 afios; El 25% se aplica a tres oraciones horizontales y
de 20 a 45 afios. Conclusion: La frecuencia de distribucion lejana en los segundos dientes

molares esta relacionada con el impacto del tercer eje de obligacion en el centro, 2022

Palabras claves: caries distal en segundo molar, caries distal en segundo molar, centro

radioldgico.

viii



ABSTRACT

El objetivo del estudio fue determinar la prevalencia de caries de segundos molares distales
en relacion con la retencion de terceros molares mandibulares en un centro de radiologia,
2022. Tipo de estudio - conexiones, descripcion, interrupcion. La muestra incluye 200
fotografias de rayos X. Nuestros resultados informan que el 70% representa la destruccién
de los dientes en el segundo y el 30% de molares sin representar el incidente de los dientes
en el segundo eje. El 61% estd representado por los terceros molares, afectados por
meziougular y el 39%, representado por los terceros molares, afectados por el nivel. 60% -
Hombres. y hay una distribucion lejana en los segundos dientes molares; EI 40% son mujeres
y tienen una distribucion de distancia en el segundo molar. 40% de 18 a 29 afios y tiene una
distribucion lejana en los segundos dientes molares; EI 30% representa de 30 a 45 afios y
tiene més debilitamiento dental en el segundo eje. EI 54,5% muestra que el tercero contiene
lunares, contactos y mujeres; El 23,5% tiene tres molares horizontales y son mujeres. 36%
estan representados por el tercero y 18 a 29 afios; El 25% se aplica a tres oraciones
horizontales y de 20 a 45 afios. Conclusién: La frecuencia de distribucion lejana en los
segundos dientes molares esta relacionada con el impacto del tercer eje de obligacion en el
centro, 2022

Key words: second molar distal caries, second molar distal caries, radiological center.



l. INTRODUCCION

Segln la OMS1, la ingesta cronica y excesiva de azucares libres, la falta de fldor y la
eliminacion de la placa dental pueden incitar caries y pérdida de dientes.La caries puede ser
causada por una dieta rica en azucares industriales o naturales.Es producto de la secrecion
acida. causada por la acumulacion de bacterias en el huésped (dientes). En salud publica, se
considera un problema que afecta a los paises en vias de desarrollo, especialmente a los méas
pobres y menos industrializados.

El Ministerio de Salud del Pera (MINSA) estima que el 90,4% de la poblacién sufre caries2.
La posicion del diente dentro de la pulpa puede provocar caries distales. Segun Ramos et
al.3, la tasa de caries de los segundos y terceros molares mandibulares parcialmente
erupcionados oscil6 entre el 7% y el 32%. El género esta estrechamente relacionado con la
alta estabilidad del tiempo de residencia de los terceros molares en la cavidad dental. En
Ecuador, la tasa de caries es del 62% para nifios de 3 a 11 afios y del 31,28% para nifios de
12 a 19 afos. 4

Los terceros molares mandibulares son un grupo inusual de dientes que varian
considerablemente en el tiempo de instruccion, la morfologia de la corona y la raiz y la
capacidad de retencidén. Su extraccién no debe considerarse un simple procedimiento
quirdrgico que requiera una adecuada preparacion del odontélogoy conocimiento de la
anatomia correspondiente. (1) La extraccion del tercer molar es un procedimiento
controvertido. Algunos expertos contraindican las extracciones profilacticas en casos
asintomaticos debido a los riesgos asociados con las  extracciones, como
sangrado, trauma, dafio a los nervios, lesiones radiculares, dafio a los molares adyacentes,
fracturas, aflicxion, inflamacién e inquinamiento 5

Dado que los terceros molares retenidos pueden causar posibles complicaciones debido
a su residencia permanente en la boca, otros expertos lo respaldan. Las complicaciones
mas comunes que pueden presentarse incluyen no solo la pérdida del diente afectado por
la presencia de caries o periodontitis de los terceros molares, sino también el deterioro de los
segundos molares adyacentes, por caries distal y/o pérdida 0sea distal. . la colision con €l

amenazara la preservacion de ese diente.6



La caries de molares opuestos asociada a la apariencia de terceros molares asociados ocurre
en7a32% de los pacientesy es una de las causas de esta pérdida cuando hay grandes
areas de dientes presentes.7

Los examenes auxiliares, como las radiografias, se utilizan para evaluar los terceros molares
inferiores y como complemento del examen clinico, donde
comUnmente se utilizan las radiografias panoramicas o la tomografia, mas utilizables por la
facilidad de realizacion y la amplitud del area de visualizacion; Ademas, el que usa ciencia
digital te permite mejorar la cualidad de imagen. 8

Las radiografias panordmicas se utilizan a menudo para evaluar la posicion y posicion de los
terceros molares mandibulares y para detectar dificultades de extraccion. Sin embargo, si
esta radiografia se puede utilizar para evaluar algunos de los signos de la erupcion del tercer
molar mandibular, esto podria indicar un diente retenido y confundirse con el riesgo de caries
molar.El tercer molar mandibular es un tratamiento para los segundos molares dafiados. Por
lo tanto, se debe tomar una radiografia panordmica para evaluar la caries distal del segundo

molar adyacente al tercer molar mandibular.

Enel contexto internacional tenemos: Mamadou L. etal.9 (2021) en Senegal, para
identificar caries y  alveolitis alveolar distal ~ de segundos dientes  mandibulares
causada por terceros molares. Realizaron un estudio utilizando pelicula panoramica,
evaluando un total de 386 imdagenes, incluidas imagenes con los fragmentos 37 vy
38, imégenes que muestran movimiento en estos fragmentos e imagenes con alta calidad.
La tasa de caries del segundo molar causada por terceros molares fue del 49,4%, la tasa de
caries cerca de la esquina fue del 53%, horizontal del 52% y longitudinal del 28%. Se ha
encontrado que los terceros molares atrapados causan caries y alveolitis alveolar distal a los
segundos molares. Goswami A. etal.10 (2020) en India, Determinacion de la tasa de
caries en segundos molares distales con origen en terceros
molares. Utiliza iméagenes panoramicas en su investigacion. Se incluyeron en el estudio
pacientes entre las edades de 18 y 50 afios y pacientes que se quejaban de terceros molares
mandibulares, pero se excluyeron los enfermos a los que les faltaban segundos y terceros
molares. Se evaluaron la flexién angular y la caries de los segundos molares mandibulares en
103 enfermos. El indice de caries fue de 30,1% para el segundo molar distal, 85% para el
proximal, 11% para el longitudinal, 2% para el distal y 2% para el transversal. La caries

del segundo molar distal se encontr6 extensay se indicO seguimientoy extraccion del
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tercer molar afectado, si fuera necesario. Chakravarthy P. et al11 (2019) En India, su meta
fue evaluarla caries distal deterceros  molares impactados Yy segundos
molares mandibulares. Se realizd un analisis retrospectivo evaluando 1497 imagenes
panoramicas. Larecuperacion de caries del tercer molarasociada a segundos
molares fue 38,6%, mesial 39,9%, lateral 46,6%, longitudinal 25,4% y distal 38,3%. La
extraccion quirdrgicade terceros molares se considera inaceptable, pero puede
causar caries, colitis o periodontitis; El tercer molar inferior afectado puede no tener caries
en el segundo molar.Sultan Q. et al 12(2019) en Arabia, la meta fue evaluar la incidencia de
caries de segundos molares distales por terceros molares. Se realiz6 un estudio clinico
radiol6gico transversal de pacientes en una clinica dental que dur6 4 meses e incluy6 a 313
participantes, incluidos pacientes con segundos molares mandibulares de 25 afios 0 més y
aquellos con segundos molares mandibulares de < 25 afios. o terceros molares distintos de
los terceros molares moviles. Resultados - El porcentaje de terceros molares afectados con
caries de 1252 terceros molares bilaterales, segundos molares distales fue del 48,6%, la
incidencia de caries fue del 35,8% en el sexo femenino y del 64,2% en el masculino
tasa de caries a partir de los 20 afios - Veinte afios . 29 afios 52,8%, 30-39 afios 26,4%, 40-
49 afios 13,2%, mayores de 50 afios 7,5%, tasa de caries cerca de la esquina 7,1%, caries
horizontal 9,9%, caries distal 3,4% y 16 % vertical. Enresumen, el segundo molar
tiene caries distal debido ala erupcién y deformidad provocada por el tercer molar, se
considera necesario el seguimientoy elaborado para evitar dafios. Kunwar et al9 (2021)
en Nepal El objetivo de este estudio fue analizar la relacion entre la presencia de segundos
molares mandibulares y la presencia de terceros molares mandibulares. Realizaron un
estudio transversal de 626 imagenes panoramicas de personas mayores de 18 afios. El
resultado es 35,3% o H. La retencién lateral después de la retencion angular conduce a la
caries de los segundos molares distales. Demostraron que la tasa de caries de los segundos
molares distales adyacentes a los terceros molares impactados fue del 31,8 %,
principalmente en mujeres. especialmente en el grupo de edad de 20 a 40 afios. Encontraron
que 31 pacientes con terceros molares mandibulares afectados tenian caries distal y terceros
molares mandibulares oblicuos tipo A., factores asociados con la caries en la superficie
distal. Los segundos molares son el resultado de la retina de los terceros molares. A nivel
nacional contamos con: Lizardo y Zapata (2021) 14. El objetivo de este estudio fue
determinar la relacién entre la prevalencia de caries de retencion del segundo molar distal y

del tercer molar mandibular en el Centro de Radiologia de Tumbe en el periodo 2020-2021.
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El método fue un estudio basico, no experimental, descriptivo, transversal, retrospectivo en
el que se evaluaron 1027 panoramas digitales obtenidos en el Tumblr Radiology Center en
2020 y 2021 frente a la imagen de los criterios de elegibilidad del programa. Utilizando
el método observacional, el instrumento, el tipo de recoleccién de datos, evaluo los terceros
molares enfermos por sexo, grupo de edad e invierno. El porcentaje de caries en molares
distales en hombres fue de 65,68%, en pacientes jovenes de 18 a 29 afios de 57,01% y en
terceros molares de 60,49%. mostr6 una diferencia estadisticamente significativa.
Conclusién: Este estudio mostré una alta tasa de caries en terceros molares mandibulares y
segundos molares distales. El objetivo de Hidalgo y Holguin (2022) fue determinar la
prevalencia de caries en segundos molares distales y terceros molares inferiores mediante
radiografias panoramicas digitales en un centro de radiologia de Ecuador. Este estudio es el
punto de partida para una evaluacion retrospectiva, descriptiva y no experimental. El
instrumento de Pell y Gregory es una forma de recolectar datos por género y grupos de edad
utilizando métodos observacionales utilizando el programa estadistico SPSS v. En el 70,8%
de lapoblacion,se encontr6 que la caries de 26 segundos molares distales
estaba relacionada con los terceros molares mandibulares.  generalmente en la
posicion 1A, Menos a menudo en la posicién IC. La tasa de caries en los segundos molares
de la mandibula es mayor en hombres y mujeres jévenes que en los terceros molares de la
mandibula. De acuerdo con la clasificacion de Pell y Gregory, la caries dental se presentd
con mayor frecuencia en los segundos molares distales cuando el tercer y tercer molar

estaban en posicion IA. valencia .Se realiz6 una encuesta.

La investigacion fue descriptivo, transversal y retrospectivo. Segun la clasificacién
propuesta (Pell y Gregory), los terceros molares mandibulares impactados se presentaron en
posicién 1A, 37,16% a la izquierda y 42,94% a la derecha. Las frecuencias que varian con
mayor frecuencia a la izquierda y a la derecha corresponden a la clasificacion Pell-Gregory
I1A. Flores (2021). Cayllahua (2021) 18 Objetivo Determinar la relacion de caries entre
el segundo molar y la posicion del tercer molar mandibular en Odontologia con Tomografia
Computarizada Visual - UNICA 2019.Métodos : Los tipos de estudio se categorizaron y las
categorias fueron disefios transversales basicos, relevantes, descriptivos, cuantitativos
y retrospectivos. Se utilizé una muestra de 252 imagenes ortopédicas que contenian terceros
molares mandibulares evaluados en Scanora. Resultados: el 27,8% de los segundos molares

estaban cariadosy el 72,2% estaban cariados; Se localizaron 54,6% terceros molares
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inferiores izquierdos, casi 32,4%, 10,71% verticales y 6,35% horizontales; El 45,4% a la
derecha se extendia hacia adentro el 28,97%y el 8,33% longitudinalmente con una
extension lateral del 4,37%. Por género, el rol femenino promedio es 36.8%, vertical y
horizontal 5.6%, rol masculino es 24.79%, vertical 13.38% y horizontal 5.11%. Segun la
prueba estadistica chi-cuadrado, la relacion entre la caries del segundo molar distal y la
posicion del tercer molar mandibular fue significativa para la posicion angular proximal con
un valor de p de0,04, las demas entradas muestran resultados no significativos. En
conclusion: la tomografia computarizada revel6 una asociacion significativa entre la caries
del segundo molar y el estado del tercer molar mandibular segln la prueba estadistica chi-
cuadrado. Davila C. (2019)19 para determinar la prevalencia de caries del segundo molar
mandibular en comparacion con el tercer molar afectado en pacientes que acuden a la clinica
odontoldgica ULADECH., “Estudio de relacion”, para un total de 278 tomografias rectales.
Como resultado, la caries del segundo molar fue del 22% en hombres y del 16% en
mujeres. Para 18-20 afios, las muelas del juicio crecen horizontalmente un 10,1%; 21-23
12,6%; 24-25 8,3%. Para caries cerca del angulo de 7,9%; el nivel del 9%; verticales 6,8%;
lejos 3,6%; 2,5% de inversion; naranjas 7%; La conclusion es si existe una relacion entre
las variables. La caries dental es un proceso patolégico que ocurre como resultado de la
erupcion del diente yel reblandecimiento de los tejidos duros del diente hasta
que se forma una cavidad.17 Aparece como un parche blanco lechoso sila placa blanca
comienza a perder su texturay estructura. un agujero abierto de par en par. El interior
provoca un olor desagradable. Las caries distales son lesiones localizadas en la superficie
del diente con puntos de contacto Yy se pueden clasificar en primarias, moderadas,
avanzadas y severas. La caries distal ha sido objeto de mucha investigacion a lo largo de los
afios, con un aumento lento pero constante en la velocidad a la que la caries distal se propaga
del esmalte a la dentina. Esto suele ser un problema durante el examen clinico porque es
dificil ver fisuras y fisuras anatomicas complejas. 20 En la radiografia se veia una pequefia
mancha de esmalte, no se recomienda la restauracion debido a la caries distal. 21,22 El
segundo molar emerge entre los 11y los 13 afios, y el tercer molar entre los 18 y los 25 afios.
En algunos casos se produce un retraso en la erupcion de ambos dientes. los molares son los
que basicamente estan siempre presentes.7 El impacto siempre se observa en la seccion
clinica, porque su propagacion se transmitio de un diente a otro. Estas areas se denominan
Depube, son la distribucion del cuello uterino, de los terceros molares, explotando no solo a

través de la exposicion, sino también a través de bacterias acumuladas, causando cebo de los
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dientes. El epitelio similar de los dientes molares del segundo es como los dientes en lugar
de los dientes cuando los dientes terminaron, explico el dentista. 24.25 - Estos
individuos son total o incompletamente funcionales o integrados a la mucosa hasta dos afios
después de la germinacion fisiologica. Como resultado, el hueso no se rompe durante el
desarrollo del diente en la direccion de la inclinacion hasta los 25 afios, lo que afecta a las
zonas distales del segundo molar. 28.29 8 Los terceros molares tocan los que estan detras de
la tercera parte de la diafisis.30 Los terceros molares, conocidos como muelas del juicio o
muelas del juicio, siempre son de gran preocupacion para los dentistas porque no
erupcionan por completo debido a la falta de espacio en labocay pueden causar caries,
periodontitis, colitis, oclusion, quistes, trastornos de la articulacion temporomandibular.
. reabsorcidn radicular, maloclusion y posiblemente incluso la posicion y orientacion del
hueso.31 Los terceros molares atrapados indican pérdida parcial o total del diente debido
a dafios relacionados con la edad. Los terceros molares endurecidos significan un cese
parcial o total de la erupcién y permanecen en el hueso durante un periodo adecuado a la
edad del paciente. El tercer molar adherido representa una ruptura completa de la denticion
debido a una anomalia en la bolsa periodontal y no erupciona por completo. Se llama la
atencion sobre las complicaciones mas comunes, nosolo el dafio dentario por
caries del tercer molar, sino también el deterioro de la continuidad del segundo molar por
caries enla parte distal del diente o pérdida Osea enelextremo distal.

representan una amenaza para la preservacion del segundo molar.8 EI panorama digital
proporciona una vista buenay clara del &rea de la mandibula y puede detectar enfermedades
de las encias, caries, tumores gigantes, quistes y fracturas; proporciona excelente
informacién de diagndstico, por ejemplo, cirugia maxilofacial, ortodoncia, colocacion
de implantes, periodontitis y deteccion de patologia oral. 33 Existen varias clasificaciones
para la evaluacion del tercer molar, entre las cuales tenemos varios criterios: donde se
encuentra el tercer molar con el segundo molar segun su distancia posterior, el angulo
longitudinal del diente, el pilar caracteristico del tercer molar desde el mandibula inferior y
lamasa 6sea. 30 La posicién de los terceros molares durante la denticién a menudo se
denomina impacto, agarre o impacto. 29 La clasificacion de Winter se basa en la posicion del
tercer molar. La posicion proximal se evalud en funcion de la forma de la corona mesial en
un angulo anteroposterior de 45°. La posicion curva a lo largo de ambos ejes produce un
angulo anterior de menos de 45°. La posicion horizontal esta determinada por el eje

vertical 34. La posicion de los molaresesde 90°, los molares cortados estan
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en la posicién de las coronas reemplazando las raices y los molares estan girados 180°.
°0,35,36.

Por lo tanto, se establecio como problema general general: ¢Cual es la prevalencia de
caries de segundos molares distales relacionada con el impacto de terceros molares
mandibulares en centro radiografico, 2022?. Entre las preocupaciones especificas tenemos:
¢Cual es la proporcion de sexos de la caries del segundo molar distal? ;Cudl es la tasa de
caries del segundo molar mas grande en grupos de edad especificos? ¢ Con qué frecuencia se
retendrén los terceros molares mandibulares en la sala de radiologia en 2022, segln el
género? ¢Con qué frecuencia mantener los terceros molares mandibulares en la clinica de
radiologia en 2022, segun el grupo de edad?

La salud dental es importante e incluye mantener la integridad de los dientes. Este estudio
proporciona la base teodrica y cientifica para investigar la prevalencia de los segundos
molares distales y la posicion de los terceros molares mandibulares, y también es importante
porque proporciona a los cirujanos dentales y estudiantes de odontologia datos cientificos
actualizados sobre su popularidad. . Las caries estan relacionadas con la posicion de los
terceros molares, evitando asi futuras complicaciones como la pérdida de segundos molares.
Este estudio buscd reevaluar la importancia de la erupcion del tercer molar y su impacto en
los segundos molares, promoviendo la planificacion adecuada del tratamiento, incluida la
extraccion del tercer molar cuando sea necesario. Ademas, la odontologia preventiva ha
hecho un aporte significativoa la promocion de la salud y estandares
de cuidado preventivo, considerando la incidencia de caries en el segundo molar distal, que
actualmente es la mas alta de la poblacion, para estudiar y ayudar a identificar las areas de

la cavidad bucal que lo necesitan. de mejora Cuidado de la salud.

Este trabajo se justifica porque el tema de investigacion en la region de Huancayo nunca
antes se ha realizado, hace un aporte cientifico significativo a los estudiantes de odontologia
y odontélogos, y contribuye a los resultados que se tienen actualmente para evitar
complicaciones como la pérdida de segundos molares. Desde un punto de vista
metodologico, esto tiene sentido. Porque el uso de radiografias panordmicas como
una de las pruebas adicionales utilizadas en muchos estudios que evaltan la erupcion del
tercer molar, se incluyé a los 18 afios. tercer molar; los estudios adicionales incluyen

radiografia apical (si el tercer molar no es claramente visible) y tomografia (exponiendo al
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paciente a niveles mas altos de radiacion), pero la radiografia panoramica es una herramienta
de diagnostico de rutina que puede aclarar esto. Examinemos el tercer molar y el tejido
circundante. Desde un punto de vista practico, es deseable tomar medidas para evitar la
aparicion de caries distal a través de un diagnostico preciso basado en los resultados
obtenidos.

Por lo tanto, el objetivo general fue determinar la prevalencia de caries en segundos molares
distales en comparacion con terceros molares mandibulares afectados en centros de
radiologia para el afio 2022. Estamos determinando la proporcién de segundos molares
distales por sexo. Determinacion de la tasa de caries del segundo molar distal en diferentes
grupos de edad. Prevalencia de compresion del tercer molar mandibular en centros de
radiologia por sexo en 2022 Determinacion de la prevalencia de compresion del tercer molar
mandibular en los centros de radiologia por grupo de edad en el afio 2022.

Ademés, generalmente se aceptaque lapresenciade cariesde segundos molares
distales esta asociada con laretencion de terceros molares mandibularesen 2022
enuncentro de radiologia. Los problemas especificos que encontramos fueron:
la prevalencia de caries en los segundos molares distales por sexo. La tasa de caries del
segundo molar distal depende del grupo de edad. Impacto de los terceros molares

mandibulares en los centros de radiologia en 2022 por sexo
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1. METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion

El disefio metodoldgico es detallado ya que se limita a calcular la existencia,
caracteristicas o prevalencia de fendmenos dentro de la poblacion, se utilizan como
herramientas estudios transversales y los estudios miden relaciones entre mdultiples
fendmenos, es practico porque Variable de investigacion. Los métodos cuantitativos miden

y procesan una investigacion.

2.2. Operacionalizacion de variables



VARIAB DEFINICION DEFINICION DIMENSION | INDICAD VALOR
LE CONCEPTUAL OPERACIONAL ES ORES FINAL
) Presencia
La  presencia de Caries distal
Qef _enfermedades segunda
: inrecclosas — AU® 1 prasencia de imagen molar Ausente
Caries | afectan los tejidos | o™ on  Ja inferior
distal de la | duros de los dientes, . . Caries distal
. radiografia
segunda | especialmente en la A de la segunda
AR panordmica en cara I
molar region distal de los | . molar inferior
o distal de la segunda
inferior | sequndos  molares :
X molar mandibular
debido a la
inestabilidad de los
terceros molares de
la mandibula.
Clasificacion
Es la relacion que | de Winter
evalla la posicion de la Grado Miesioangular
T QS la relacion entre | tercera molar segin su clasificacio
erceras . S . S . .
molares el eje longitudinal | eje _ Iongltudlngl n de Winter | Horizontal
impactada del tercer molar y el | relacionado al eje
P s eje longitudinal del | longitudinal del
diente precedente.3 | segundo molar, donde
el angulo formado por
estos ejes indicara la
clasificacion.
Caracteristicas
bioldgicas y Genotipo Masculino
fisiologicas que Genero Femenino
. EI sexo del os
definen a hombres y . o
Sexo muieres. nor pacientes se medira
1UJeres, p . mediante las HC
ejemplo, las mujeres
menstruan pero los
hombres no.
Afios desde la fecha Rango etario 18a29
de nacimiento - . Grupo 30a45
Edad Afos trascurridos etareo

Tabla 1- Operacionalizacion de variables




2.3. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion:
La poblacion de estudio incluyd 530 radiografias panoramicas tratadas en el

Centro de Radiologia en 2021 en pacientes de 16 a 50 afios.

Muestra
El muestreo se realiza por la regla de probabilidad o caso simple, proceso en el cual se
incluye en la muestra cada elemento con una probabilidad conocida. Para una poblacion

limitada, una muestra aleatoria simple es suficiente.

N*ij*q
?2:
RE I LT

QOnde:

N = Total de la poblacion

o Za?=1.96° (si la seguridad es del 95%)

e p = proporcion esperada (en este caso 5% = 0.5)
e (g=1-p(enestecaso 1-0.05=0.5)

o d = precision (en este caso deseamos un 5%).

530 * 0.5 * 0.5 * 1.962

= =2
(200 = 1)+ 0052+ 0505+ 1962 _ 200

n

La muestra estara conformada por 100 adolescentes de Lima y Huancayo

Criterios de seleccion
Criterios de inclusion
Radiografias panoramicas digitales captadas en el Centro de Radiologia de Huancayo,
pacientes de 18 a45 afios, segundos molares mandibulares bilaterales, radiografias
panoramicas digitales con terceros molares mandibulares bilaterales ubicados mesial

Angular, horizontal, es extradseo.



Criterios de exclusion
Los criterios de exclusion excluyeron a los enfermos con lesiones 6seas especificas a nivel

mandibular.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:
Se utilizara la observacion como método de recoleccion de informacion y la herramienta sera

un formulario de recoleccion de datos.

Confiabilidad

El coeficiente de confiabilidad o de Combrach se utilizara para medir la probabilidad de

caries en el segundo molar distal en relacion con el tercer molar mandibular retenido.

2.5. Procedimiento

Se solicitd carta de recomendacion ala Universidad Roosevelt parala evaluacién
de radiografias panoramicas digitales para el periodo 2022. (Anexo 3). Las licencias
panordmicas y los permisos X -Ray se requieren de manera digital, evaluadas por ambos
investigadores, de los cuales se evaltan los criterios de seleccion para determinar la
muestra. EI modelo continGa evaluando todos los rayos x y para cada paciente, el
codigo se designa para proteger las identidades de los participantes, se evalla la
caries dental remota de la mandibula inferior de la mandibula inferior cuando es la cosa.
Dental lejos, si se trata de una imagen de radio, se cree que representa la distribucion de los
dientes y si la radio es valida, corresponde continuamente a las lesiones dentales. Se cree que
no representa el problema de los dientes. 37

La posturadel tercer molar mandibular en el panorama digital de la clasificacion
de invierno; Se considera el angulo mediosi la corona estd orientada en direccion
proximal, y el angulo transversal si el eje es vertical. Todos los resultados obtenidos se
transfieren luego a la tabla de recoleccién de datos del autor y se agregan a la hoja de célculo
para las pruebas estadisticas pertinentes. (Apéndice 2). Radiografia panoramica digital
valorada por dos investigadores que realizaron la valoracion cada radiografia en el Centro de
Radiologia de Huancayo. Evaluaron 1.027 imagenes panoramicas digitales de 09:00 a 13:00
y de 16:00 a 18:30 de lunes a sabado. Existen medidas adecuadas para evitar la fatiga visual,
como la regla 20/20/20, que consiste en descansar 20 segundos cada 20-13 segundos

mientras se mira una pantalla. minutos a20 pies (unos 6  metros)



para desviar la atencion. Parpadea para evitar la sequedad en los 0jos, ajusta el brillo de la
pantalla, evita los ventiladores, mantén una buena postura.38

2.6. Método de analisis de datos

Después de recolectar los datos usando las herramientas instaladas, IBM SPSS Statistic 25
usa el software Windows 10 para mostrar los datos en espafiol usando listas de graficos de
distribucion estadistica y descripciones de histogramas. Los resultados obtenidos y las

pruebas no paramétricas como el coeficiente de correlacion de Spearman se utilizaran para

probar las hipotesis de investigacion.

2.7. Aspectos éticos
Este estudio cumpli6 con los requisitos del Comité de Etica en Investigacion de la

Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt.



1. RESULTADOS
Tabla N°1. Segundo Molar con Caries distal

Frecuencia Porcentaje
Valid Presencia 140 70,0
Ausencia 60 30,0
Total 200 100,0

Fuente. SPSSv23

Grafico N° 1. Segundo Molar con Caries distal

Segundo Molar con Caries distal

60—

=
20
30,0%
o T T
Presencia Ausencia

Segundo Moelar con Caries distal

Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200, el 70%
presentaron caries dental en el segundo molar y el 30% no presentaron caries dental en la

segunda molar.



Tabla N° 2. Terceras molares impactadas

Frecuencia Porcentaje
Valid Mesioangular 122 61,0
Horizontal 78 39,0
Total 200 100,0

Fuente. Spssv23

Grafico N° 2. Terceras molares impactadas

Terceras molares impactadas

Horizontal

Mesioangular

Terceras molares impactadas
¢uente. Datos de la tabla N°2

Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200, el 61%

presentaron Terceras molares impactadas en el mesioangular y el 39% presentaron Terceras

molares impactadas en horizontal.



Tabla N° 3. Segundo Molar con Caries distal segun Sexo

Sexo

Masculino Femenino Total

Segundo Molar con Presencia n 120 20 140
Caries distal % 60,0% 10,0%  70,0%
Ausencia n 20 40 60

% 10,0% 20,0% 30,0%

Total n 140 60 200
% 70,0% 30,0%  100,0%

Fuente. Spssv23

Grafico N° 3. Segundo Molar con Caries distal segun Sex

Bar Chart

Sexo

M Masculing
E Femenina

%

Presencia Ausencia

Segundo Melar con Caries distal

¢uente. Datos de la tabla N°3
Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200 , el 60%
son varones Y presentan caries distal en el segundo molar ; el 40% son mujeres y presentan

caries distal en el segundo molar.



Tabla N° 4. Segundo Molar con Caries distal segun Edad

Edad
18a29afios 30a45afios  Total

Segundo Molar con Presencia n 80 60 140
Caries distal % 40,0% 30,0% 70,0%
Ausencia n 20 40 60

% 10,0% 20,0% 30,0%

Total n 100 100 200
% 50,0% 50,0%  100,0%

Fuente. Spssv23

Grafico N°4. Segundo Molar con Caries distal segun Edad
Bar Chart

Edad

M 15 a 29 afos
H 30 a 45 afos

%

Presencia Ausencia

Segundeo Melar con Caries distal
¢uente. Datos de la tabla N°4
Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200 , el 40%
tienen edad de 18 a 29 afios y presentan caries distal en el segundo molar ; el 30% tienen

edad de 30 a 45 afios y presentan caries distal en el segundo molar
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Tabla N° 5. Terceras molares impactadas segin Sexo

Sexo
Masculino Femenino Total

Terceras molares Mesioangular n 109 13 122

impactadas % 54,5% 65%  61,0%

Horizontal n 31 47 78

% 15,5% 235%  39,0%

Total n 140 60 200
%

70,0% 30,0%  100,0%

Fuente. SPSSv23

Tabla N° 5. Terceras molares impactadas segun Sexo

Bar Chart

120 Sexo

M Masculino
E Femenino

1007

80—

%

G0

407

204

Mesioangular Horizortal

Terceras molares impactadas

@uente. Datos de la tabla N°5
Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200 , el 54.5%
presentaron terceras molares impactadas mesioangular y son mujeres ; el 23.5% tienen

presentaron terceras molares impactadas horizontal y son mujeres.
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Tabla N° 6. Terceras molares impactadas segun Edad

Edad
18 a29afios 30a45afios Total

Terceras molares Mesioangular n 72 50 122
impactadas % 36,0% 25,0%  61,0%
Horizontal n 28 50 78

% 14,0% 25,0%  39,0%

Total n 100 100 200
% 50,0% 50,0% 100,0%

Tabla N° 6. Terceras molares impactadas segun Edad

Bar Chart

Edad

W15 a 29 afios
H 30 a 45 afios

50

%

Mesioangular Harizontal

Terceras molares impactadas

Fuente. SPSSv23

Interpretacion: De la tabla y el grafico se aprecia que del total de pacientes n=200 , el 36%

presentaron terceras molares impactadas mesioangular y tienen edad de 18 a 29 afios

el

25% tienen presentaron terceras molares impactadas horizontal vy tienen edad de 20 a 45

anos.
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Contrastacion de hipétesis general

Hipotesis

Ha: La prevalencia de caries distal en segundo molar es asociado la impactacion del tercer

molar mandibular en centro radioldgico, 2022.

Ho: La prevalencia de caries distal en segundo molar no es asociado la impactacion del tercer

molar mandibular en centro radiolégico,QOZZ.

Nivel de significacion

o = 0,05 es decir (5%)

a) Prueba estadistica

Se escoge la prueba Chi cuadrado por ser correlacional y tener el instrumento en

la escala ordinal

Chi-Square Tests

Asymptotic é
Significance Exact Sig. (2-| Exact Sig.
Value df (2-sided) sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 119,8142 ,000
Continuity Correction® | 116,376 ,000
Likelihood Ratio 135,129 ,000
Fisher's Exact Test ,000 ,000
Llnear_-b}/-Llnear 119.215 000
Association
N of Valid Cases 200

Qriterios de decision

Se rechaza la hipotesis nula Ho y se acepta la hipotesis alternativa Ha si (valor p) se considera

menor que el nivel de significancia a. (p<0,05)

Si se considera que (valor p) es mayor que el nivel de significancia o, entonces se acepta la

hipétesis nula Ho y se rechaza la hipotesis alternativa Ha.? > 0,05)

Decision estadistica
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Como:

p =0,000

a =0,05

Reemplazando nuestros valores existentes; (0.000 < 0.05) entonces p < 0.05, se rechaza la
hipotesis nula y se acepta la hipotesis alternativa.

Conclusion estadistica

Por lo tanto, La prevalencia de caries distal en segundo molar es asociado la impactacion del

tercer molar mandibular en centro radiolégico, 2022
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IV. DISCUSION

Nuestros resultados indican que la tasa de caries del segundo molar distal esta asociada con
la reabsorcion del tercer molar en un centro de radiologia, 2022. Estos resultados coinciden
con el estudio de Mamadou L.et al 9 (2021) en Senegal, Su finalidad es diagnosticar caries e
inflamacién alveolar distal del segundo molar provocada por el tercer molar. Realizaron un
estudio utilizando pelicula panoramica, evaluando un total de 386 imagenes, incluidas
imagenes con los fragmentos 37 y 38, imagenes que muestran movimiento en estos
fragmentos e imagenes con alta calidad. La tasa de caries del segundo molar causada por
terceros molares fue del 49,4%, la tasa de caries cerca de la esquina fue del 53%, horizontal
del 52% y longitudinal del 28%. Se ha encontrado que los terceros molares atrapados causan
cariesy alveolitis alveolar distal a los segundos molares. Goswami A. et al 10(2020) En India,
su objetivo fue determinar la prevalencia de caries de segundos molares distales causada por
terceros molares. Realiz6 un estudio utilizando iméagenes panorédmicas. Se incluyeron en el
estudio pacientes de 18 a 50 afios de edad y pacientes con quejas del tercer molar mandibular,
se excluyeron los pacientes con pérdida del segundo y tercer molar. La flexion angular y la
caries del segundo molar mandibular se evaluaron en 103 pacientes. La tasa de caries en
segundos molares distales fue del 30,1%, cerca del &ngulo 85%, longitudinal 11%, distal 2%
y transversal 2%. La caries del segundo molar distal se encontré extensa y se indico
seguimiento y extraccién del tercer molar afectado, si fuera necesarioghakravarthy P. et
alll (2019) En India, su objetivo fue evaluar los terceros molares afectados de los segundos
molares mandibulares con caries distal. Se realiz un analisis retrospectivo, evaluando 1497
imagenes panoramicas. El porcentaje de terceros molares atrapados relacionados con caries
de segundo molar distal fue 38,6%, angulo proximal 39,9%, transversal 46,6%, longitudinal
25,4% vy distal 38,3%. Se dice que la extirpacion quirargica del tercer molar es inaceptable,
pero con el desarrollo de caries, colitis o periodontitis; El tercer molar inferior afectado puede
no tener caries en el segundo molar. Sultan Q. et al 12(2019) En Arabia, su objetivo era
estimar la incidencia de caries del segundo molar distal debido a los terceros molares. Se
realizd un estudio radiogréafico transversal clinico de pacientes que acudieron a una clinica
dental con 313 participantes dentro de los 4 meses, incluidos pacientes de 25 afios 0 mas con
segundos molares mandibulares y pacientes menores de 25 afios con segundos molares

mandibulares. o terceros molares excluyendo los terceros molares méviles. Resultados - 1252
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tercerogolares bilaterales, la proporcién de terceros molares afectados asociados a caries
de segundos molares distales es 48,6%, la tasa de caries en mujeres - 35,8%, en hombres -
64,2%, tasa de caries a partir de los 20 afios - Veinte afios . 29 afios 52,8%, 30-39 afios 26,4%,
40-49 afios 13,2%, mayores de 50 afios 7,5%, tasa de caries en angulo proximal 7,1%, caries
dientes horizontales 9,9%, caries distal 3,4% y 16% verticales. En resumen, la caries del
segundo molar distal es causada por la erupcion y curvatura del tercer molar, y se considera
necesario un seguimiento y cuidados para evitar dafios. Kunwar et al9 (2021) en Nepal. El
objetivo del estudio fue analizar la aparicion de caries en la superficie distal de segundos
molares mandibularesq su relacion con la presencia de terceros molares mandibulares.
Realizaron un estudio transversal utilizando 626 fotografias panoramicas de personas
mayores de 18 afios. Como resultado, encontraron que el 35,3%, es decir, la retencion
angular, seguida de la retencion transversal, resultd en caries del segundo molar distal.
Demostraron que los segundos molares adyacentes a los terceros molares mandibulares
afectados tenian una tasa de caries distal del 31,8%, especialmente en el grupo de edad de 20
a 40 afos, de los cuales la mayoria eran mujeres. Encontraron que el 31% de los pacientes
con terceros molares mandibulares afectados tenian caries en la superficie distal de los
segundos molares mandibulares, y el tipo angulado, junto con el género femenino y el tipo
A, son factores asociados con la caries en la superficie distal. Los segundos molares son el
resultado de los terceros molares de la retina. A nivel nacional tenemos a : Lizardo y Zapata
(2021) 14. EIl proposito del estudio fue determinar la tasa de caries de segundos molares
distales relacionada con la retencion de terceros molares mandibulares en el Centro de
Radiologia de Tumbes en los afios 2020-2021. Este método es un estudio bésico, no
experimental, descriptivo, transversal y retrospectivo que evalia 1.027 iméagenes
panoramicas digitales tomadas en 2020 y 2021 en el Centro de Radiologia de Tumbes
responde a los criterios de elegibilidad. . . . EI método utilizado fue observacional y el
instrumento fue un formulario de recoleccion de datos en el que se evaluaron por sexo, grupo
de edad y por clasificacion de Winter de terceros molares retenidos. La prevalencia de caries
del segundo molar distal es del 65,68%, mientras que esta tasa es mayor en hombres -
57,01%, en pacientes jovenes de 18 a 29 afios - 55,30%, con perspectiva del tercer molar
afectado - 60,49%. ; esa es una diferencia estadisticamente significativa. Se concluyé que
este estudio mostrd una alta prevalencia de caries del segundo molar distal relacionada con

la retencion del tercer molar mandibular. Hidalgo y Holguin (2022)15 EI objetivo fue Se
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utilizaron radiografias panordmicas digitales para determinar la incidencia de caries dental
en la posicion distal del segundo molar en relacion con el tercer molar mandibular en un
centro de radiologia en Ecuador. Este estudio se basa en un disefio retrospectivo descriptivo
no empirico. EI método utilizado fue la observacion, y el instrumento fue una ficha de
recoleccion de datos clasificados por sexo y grupos de edad Pell y Gregory, como en el
programa estadistico SPSS v. 26. Se informé que el 70,8% de la poblacion tenia un segundo
molar asociado a una posicién del tercer molar mandibular La caries del molar distal se
presentd con mayor frecuencia en la posicion 1A y con menos frecuencia en la posicién 1A
que en la posicion IC. La incidencia de caries del segundo molar mandibular, relacionada
con la posicion de los terceros molares mandibulares, es mayor en adultos jovenes y mujeres.
Segun la clasificacion de Pell y Gregory, las caries fueron mas comunes en los segundos
molares distales cuando los terceros molares mandibulares estaban en posicion 1A. Valencia
A.17 2018 16 en Per(, realiz6 un estudio para determinar la proporcion de terceros molares
mandibulares afectados por Bill Gregory en radiografias panoramicas de 218 pacientes entre
18 y 35 afios del centro de radiologia. El estudio es descriptivo, transversal y retrospectivo.
La puntuacion de impacto del tercer molar segun la clasificacion propuesta (Bell y Gregory)
en la posicién 1A se muestra que es 37,16% izquierdo y 42,94% derecho. Se encontr6 que
las tasas de accidentes cerebrovasculares en los lados izquierdo y derecho eran consistentes
con la clasificacion 1A de Pell — Gregory. Flores (2021) . Cayllahua (2021) 18 Objetivos:
determinar la relacion entre el estado de caries del segundo molar y la posicion del tercer
molar inferior en las radiografias del Departamento de Odonto-Estomatologia - UNICA
2019. Método de investigacion: tipo de estudio clasificado en basico, correlacional,
descriptivo, y cuantitativa. y disefio transversal retrospectivo. Se utiliz6 una muestra de 252
imagenes ortopédicas con presencia del tercer molar inferior, evaluadas en el software
Scanora. Resultados: el segundo molar con caries 27,8% y sin caries 72,2%; la posicion del
tercer molar mandibular izquierdo es 54,6%, distribuido en angulo cercano 32,4%, vertical
10,71%, horizontal 6,35%; derecho 45,4% extendido en un angulo de casi 28,97%, vertical
8,33% y horizontal 4,37%. Por género, las mujeres tienen un angulo promedio de 36,8%,
vertical y horizontal de 5,6%; macho angular 24,79%, vertical 13,38% y horizontal 5,11%.
La relacion de la caries distal del segundo molar con la posicion del tercer molar inferior en
las radiografias ortopédicas, segun la prueba estadistica chi-cuadrado, es significativa para la
posicién angular proximal al valor p es 0,04. Otras entradas muestran resultados
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insignificantes. Conclusion: Segun la prueba estadistica chi-cuadrado, existe una relacion
significativa entre la caries del segundo molar distal y la posicién de los terceros molares
mandibulares en la tomografia computarizada. Davila C. (2019)19 , El objetivo fue
determinar la frecuencia de caries de segundos molares mandibulares en relacion a terceros
molares afectados en pacientes atendidos en la Clinica Odontoldgica ULADECH, para
estudiar la relacion con la poblacion 278 imégenes ortopédicas. Como resultado, la caries del
segundo molar fue del 22% en hombres y del 16% en mujeres. Para 18-20 afios, las muelas
del juicio crecen horizontalmente un 10,1%; 21-23 12,6%; 24-25 8,3%. Para caries cerca del
angulo de 7,9%; el nivel del 9%; verticales 6,8%; lejos 3,6%; 2,5% de inversién; naranjas

7%; Concluya que si existe una relacion entre las variables

V. CONCLUSIONES

18



El 70% presentaron caries dental en el segundo molary el 30% no presentaron caries
dental en la segunda molar.

El 61% presentaron Terceras molares impactadas en el mesioangular y el 39%
presentaron Terceras molares impactadas en horizontal.

El 60% son varones Yy presentan caries distal en el segundo molar ; el 40% son
mujeres Yy presentan caries distal en el segundo molar

El 40% tienen edad de 18 a 29 afios y presentan caries distal en el segundo molar
; el 30% tienen edad de 30 a 45 afios y presentan caries distal en el segundo molar
El 54.5% presentaron terceras molares impactadas mesioangular y son mujeres ;
el 23.5% tienen presentaron terceras molares impactadas horizontal y son mujeres.
El 36% presentaron terceras molares impactadas mesioangular y tienen edad de 18
a 29 afos ; el 25% tienen presentaron terceras molares impactadas horizontal vy
tienen edad de 20 a 45 afios.

Caries de segundos molares distales predominantes en asociacion con retencion de

terceros molares mandibulares en el centro radiogréfico, 2022.

VI. RECOMENDACIONES
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1. Este trabajo debe ser utilizado como Se sientan las bases para una mayor
investigacion sobre este tema y una mayor investigacion utilizando otras ayudas,
como la tomografia computarizada de haz conico, para determinar el diagndstico, el
pronostico y el plan de tratamiento de la caries remota. y evaluar la profundidad de
las lesiones cariosas.

2. Paralaprevencion de la caries distal se recomienda el diagnostico oportuno, asi como
programaSQe promocion de la salud en las diferentes regiones para disminuir la
incidencia de caries distal mediante la localizacion de los terceros molares. - Méas
estudios sobre la incidencia de caries distal relacionada con terceros molares

mandibulares afectados en diferentes provincias de Huancayo ya nivel nacional.
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Anexo N° 1
Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt

Formato de matriz de consistencia

Autor:

mandibular , en un centro radiologico - 2022”

Tema: “Prevalencia de caries distal en segundo molar asociado a la impactacion del tercer molar
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Anexo N° 2

HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del presente documento hago constar que acepto voluntariamente mi participacion
en el estudio de investigacion titulado: “Prevalencia de caries distal en segundo molar
asociado a la impactacion del tercer molar mandibular , en un centro radiolédgico -
2022” . Firmo este documento como prueba de mi aceptacién, habiendo sido informado
antes sobre la finalidad del estudio y que ninguno de los procedimientos a utilizarse en la
investigacion pondra en riesgo mi salud y bienestar. Ademas se me ha aclarado que no haré
ningun gasto, ni recibiré ninguna retribucion econémica por mi participacion.
Apellidos: Nombres:
D.N.I.: Firma:
Lima,__ de del 2022
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Anexo 3

Cuestionario
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Edad:

Género: Femenino () Masculino ()

Clasificacion de Winter
Mesioangular 1

Horizontal 2

Caries distal en el segundo molar
Presente

Ausente
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Anexo N°4

Carta de Autorizacion para la realizacion de la tesis

Lima, 10 de junio de 2023

Asunto: Autorizacion para la realizacion de la tesis.

Dr. Gregorio Robles Vargas.

Director de la Escuela Profesional de Estomatologia - UPH “Franklin Roosevelt”

Quien suscribe, FERNANDEZ BAYLON FLORMIRA con DNI 76322423; bachiller de la

escuela profesional de Estomatologia.

Con la presente le comunico que, con motivos de la realizacion del proyecto de
investigacion, nos es necesario contar con una carta de autorizacion para poder ejecutar la
tesis, y asi seguir con todos los tramites que conciernen al estudio de investigacion, a

continuacion, presento los siguientes datos:

BACHILLER: FERNANDEZ BAYLON FLORMIRA
TITULO DEL PROYECTO: “PREVALENCIA DE CARIES DISTAL EN SEGUNDO

MOLAR ASOCIADO A LA IMPACTACION DEL TERCER MOLAR
MANDIBULAR , EN UN CENTRO RADIOLOGICO -2022.”

Sin mas por comunicarle me despido.

Atentamente

DNI: 76322423
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ANEXO N°5
Carta de autorizacion al Comité de Etica

Lima, 10 de junio de 2023
Asunto: autorizacion del comité de ética
Comiteé de ética.
Quien suscribe, FERNANDEZ BAYLON FLORMIRA con DNI 76322423; bachiller de la

escuela profesional de Estomatologia

de la Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt.

Con la presente le comunico que, con motivos de la realizacion del proyecto de
investigacidn, nos es necesario contar con una carta de autorizacion del comité de ética, para
poder ejecutar la tesis, y asi seguir con todos los tramites que conciernen al estudio de

investigacién a continuacion, presento los siguientes datos:

BACHILLER: FERNANDEZ BAYLON FLORMIRA
TITULO DE LA TESIS: “PREVALENCIA DE CARIES DISTAL EN SEGUNDO

MOLAR ASOCIADO A LA IMPACTACION DEL TERCER MOLAR
MANDIBULAR, EN UN CENTRO RADIOLOGICO- 2022.”

Sin més por comunicarle despido.

Atentamente

DNI: 76322423
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Anexo 6

Confiabilidad 1
Ficha de recoleccion de datos
Para determinar la confiabilidad del instrumento se procedio a realizar la prueba piloto
a 20 encuestados y se midi6é con el coeficiente de confiabilidad de alpha combrach.

=2
- K [ 2si
K-1 St

Donde

K: NUumero de items

Si%: Varianza Muestral

st varianza del total de puntaje de los items

Datos

12 (,_173

12-1 63.5

Para el analisis correspondiente se tomo una muestra piloto de 20 encuestados. El coeficiente
obtenido, denota una elevada consistencia interna entre los items que conforman el
cuestionario Ficha de recoleccion de datos

fue de 0.99, lo que evidencia que las preguntas del cuestionario contribuyen de manera
significativa a la definicion de los conceptos que se desean investigar, ya que cuando el
coeficiente se aproxima a uno, el instrumento es muy confiable para la presente

investigacion.
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Anexo 7
Evidencia Fotografica
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® 10% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 10% Base de datos de Internet

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

a repositorio.uroosevelt.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Internet

repositorio.unh.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

zen156113.zen.co.uk

Internet

Reporte de similitud

* 1% Base de datos de publicaciones

6%

2%

1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes
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