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  RESUMEN 

Esta investigación tiene como objetivo determinar el Conocimiento sobre las Anomalías Den-

tarias en estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica 

de Santa María Arequipa 2021. Se realizó una investigación de abordaje cuantitativo, de corte 

transversal, descriptivo y de diseño no experimental. Se utilizó como la técnica de la encuesta 

valiéndose del cuestionario virtual de 20 preguntas dividido entre los indicadores de forma, 

número y tamaño aplicada a través de Microsoft Forms en un universo de 77 estudiantes. Para 

el manejo de los resultados se empleó el programa de Microsoft Excel. Los resultados obtenidos 

resultados fueron: Del total de 77 estudiantes que hacen el 100%, en cuanto a conocimiento 

sobre anomalías dentarias de forma en los estudiantes el mayor porcentaje refleja un conoci-

miento bueno con 55%, seguido de sobresaliente con 30% y finalmente deficiente con 16%, 

además, el conocimiento sobre anomalías dentarias de número en los estudiantes el mayor por-

centaje refleja un conocimiento sobresaliente con 69%, seguido de bueno con 25% y finalmente 

deficiente con 6%, también el conocimiento sobre anomalías dentarias de tamaño en los estu-

diantes el mayor porcentaje refleja un conocimiento sobresaliente con 69%, seguido de bueno 

con 25% y finalmente deficiente con 6%. Se en conclusión se determinó que el conocimiento 

de los estudiantes sobre Anomalías Dentarias de Forma es bueno con un 55%, también que el 

conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Número es sobresaliente con un 61%, además que 

el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Tamaño es sobresaliente en un 69%. 

 Palabras claves: conocimiento, anomalías dentarias. 
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ABSTRACT 

This research aims to determine the Knowledge about Dental Anomalies in students of the IX 

semester of the Faculty of Odonto -ology of the Catholic University of Santa María Arequipa 

2021. A quantitative, cross-sectional, descriptive and design research was carried out not ex-

perimental. It was used as the survey technique using the virtual questionnaire of 20 questions 

divided between the shape, number and size indicators applied through Microsoft Forms in a 

universe of 77 students. To manage the results, the Microsoft Excel program was used. The 

results obtained were: Of the total of 77 students who do 100%, in terms of knowledge about 

dental anomalies in the form of the students, the highest percentage reflects a good knowledge 

with 55%, followed by outstanding with 30% and finally deficient with 16%, in addition, the 

knowledge about dental anomalies of number in the students the highest percentage reflects an 

outstanding knowledge with 69%, followed by good with 25% and finally deficient with 6%, 

also knowledge about anomalies teeth size in students, the highest percentage reflects an out-

standing knowledge with 69%, followed by good with 25% and finally deficient with 6%. In 

conclusion, it was determined that the knowledge of the students about Dental Anomalies of 

Form is good with 55%, also that the knowledge about Dental Anomalies of Number is out-

standing with 61%, in addition to the knowledge of Dental Anomalies Size is outstanding at 

69%. 

Keywords: knowledge, tooth abnormalities. 
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INTRODUCCIÓN 

A medida que avanzamos en nuestra vida como profesionales en Odontología, observaremos 

tanto de manera clínica como radiográfica diversas patologías las cuales debemos ser capaces 

de diagnosticar y tratar de una manera pertinente en nuestros pacientes, por lo tanto, requerimos 

de ciertos conocimientos que nos permitan lograrlo, que viene como resultado de ser parte de 

nuestro desarrollo como estudiantes. Encontraremos patologías como son las anomalías 

dentarias que suelen ser en su generalidad asintomáticas pero que durante el desarrollo oral en 

el paciente pueden generar diferentes afecciones que van desde problemas de oclusión hasta 

problemas estéticos, para lo que es necesario el saber identificarlos y brindar un tratamiento 

que prevenga futuras afecciones bucales. De esta forma estas anomalías dentarias se las pueden 

clasifican en anomalías dentarias de forma, número y tamaño (1). 

Esta investigación tiene como propósito evidenciar el conocimiento sobre las Anomalías 

Dentarias en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad 

Católica de Santa María. Arequipa 2021. La siguiente investigación cuenta con tres capítulos:  

Capítulo I titulado Planteamiento Teórico donde encontraremos El Problema de la 

Investigación, Los Objetivos y El Marco Teórico. 

Capítulo II titulado Planteamiento Operacional donde encontraremos Las Técnicas e 

Instrumentos y Materiales de Verificación, El Campo de Verificación, La Estrategia de 

Recolección de Datos.  

Capítulo III titulado Resultados donde encontraremos las tablas y gráficos del manejo de 

resultados, así como la discusión, conclusiones y recomendaciones. Por último, tendremos las 

referencias bibliográficas y anexos correspondientes. 
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1 PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

1.1. Determinación del problema 

Es frecuente que se produzca el hallazgo tanto clínico como radiográfico de las ano-

malías dentarias en consulta, por lo que es imperante que se conozca por parte del 

estudiante y futuro profesional, la etiología que en la generalidad de casos se rige a un 

patrón genético, características clínico – radiográficas en mayor medida y tratamiento 

el cual no siempre es necesario, en ocasiones basta solo con un seguimiento del desa-

rrollo buco-dental, es por esto que los motivos que me llevaron a plantear esta inves-

tigación son los siguientes:  

- Durante mi práctica en el centro odontológico de la facultad observe un conocimiento 

conflictivo y poca atención que se les brinda por parte del estudiante. 

- Al momento de revisar investigaciones sobre el tema precisé, que es indispensable  

 para el clínico conocer, que en la mayoría de casos están asociadas a factores genéticos    

 y pueden producir problemas o no buco-dentales futuros (2).  

Es por estos motivos que la presente investigación desea determinar el conocimiento 

sobre Anomalías Dentarias en estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odonto-

logía de la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021.  

1.2. Enunciado del problema  

“CONOCIMIENTO SOBRE ANOMALÍAS DENTARIAS EN ESTUDIANTES DEL 

IX SEMESTRE DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGÍA DE LA UNIVERSIDAD 

CATÓLICA DE SANTA MARÍA. AREQUIPA – 2021”. 
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1.3. Descripción del problema 

1.3.1.  Área del conocimiento. 

 A. Área general: Ciencias de la salud. 

 B. Área específica: Odontología. 

 C. Especialidad: Medicina Bucal, Patología Bucal y Odontopediatría.  

 D. Línea o Tópico: Anomalías Dentarias en la cavidad oral. 

1.3.2.  Operacionalización de variables 

 

 

1.3.3. Interrogantes básicas 

- ¿Qué conocimiento sobre Anomalías Dentarias de forma tienen los estudiantes 

del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021? 

- ¿Qué conocimiento sobre Anomalías Dentarias de número tienen los estudiantes 

del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021? 

 VARIABLES INDICADO-

RES 

SUB INDICADORES 

DE PRIMER ORDEN 

SUB INDICADO-

RES DE SEGUNDO 

 

 

 

CONOCIMIENTO 

SOBRE ANOMA-
LIAS DENTA-

RIAS 

 

 Forma 
 Fusión. 

 Dilaceración. 

 Concrescencia. 

 Taurodontismo. 

 Dents in dente. 

 Geminación 

 Diente evaginado. 

 Cúspide de talón. 

 Perla del esmalte. 

 Diente en pala. 

 Diente en barril. 

Sobresaliente 9 a 12 

puntos 

Bueno 5 a 8 puntos 

Deficiente 0 a 4 puntos 

 

 Número 
 Anodoncia 

 Oligodoncia. 

 Supernumera-

rios 

 Sobresaliente 4 a 5 pun-

tos. 

Bueno 2 a 3 puntos 

Deficiente 0 a 1 puntos 

 

 Tamaño 
 Microdoncia. 

 Macrodoncia. 

Sobresaliente 3 puntos. 

Bueno 1 a 2 puntos 

Deficiente 0 puntos 
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- ¿Qué conocimiento sobre Anomalías Dentarias de tamaño tienen los estudiantes 

del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021? 

1.3.4.  Taxonomía de la investigación 

 

1.4. Justificación  

 El presente estudio justifica por las siguientes razones: 

1.4.1. Originalidad 

La presente investigación cuenta con una originalidad parcial por haberse en-

contrado escasas investigaciones con variables similares. 

1.4.2. Relevancia científica 

Esta investigación presenta relevancia científica, expresable en el conocimiento 

sobre las anomalías dentarias por parte de los estudiantes que puedan determi-

narse. 

1.4.3. Relevancia social 

El presente trabajo de investigación es de relevancia social, porque el conoci-

miento sobre las anomalías dentales conlleva un buen diagnóstico, además de un 

adecuado tratamiento y seguimiento de los casos clínicos por parte del profesio-

nal de salud bucal. 

 

Abordaje 

1. Por la 

técnica de 

recolec-

ción 

2. Por el 

tipo de dato 

que se pla-

nifica reco-

ger. 

3.Por el nú-

mero de 

mediciones 

de la varia-

ble. 

4.Por el nú-

mero de 

muestras o 

poblaciones. 

5.Por el 

ámbito 

de reco-

lección. 

 

Diseño 

 

Nivel 

Cuantita-

tivo 

Observacio-

nal 

Prospectivo Transversal Descriptivo De 

campo 

No expe-

rimental 

Des-

criptivo 
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1.4.4. Viabilidad 

Se presenta como una investigación viable, dado que se plantea un instrumento 

adecuado, financiamiento de los recursos necesarios y conocimiento para desa-

rrollar la investigación. 

1.4.5. Actualidad 

Actualmente se observa una incidencia en los casos clínicos-radiográficos sobre 

anomalías dentarias, por lo cual es necesario manejar un conocimiento claro so-

bre el tema, que nos llevará a un diagnóstico oportuno. 

 

1.4.6. Interés Personal. 

Es de mi interés personal, el realizar esta investigación, dado que, me deseo 

determinar el conocimiento sobre anomalías dentarias por parte de los 

estudiantes y por ser el tema de suma importancia durante nuestra práctica 

profesional. 

 

2 OBJETIVOS: 

- Determinar el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Forma que tienen los estu-

diantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021. 

- Precisar el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Número que tienen los estu-

diantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021. 

- Determinar el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Tamaño que tienen los es-

tudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María, Arequipa 2021. 

  



 

6 

3 MARCO TEÓRICO 

3.1. Conceptos básicos 

3.1.1. El conocimiento 

El conocimiento se origina a partir de la misma actividad practica del hombre. 

Cuando se toma contacto directo con la naturaleza y la sociedad tiene 

posibilidad de aprenderla. Esto tiene como significado que todas las ideas del 

hombre son captadas de la experiencia y reflejan los falsos o verdaderos de la 

realidad (3).  

3.1.2. Anomalías Dentarias 

Son alteraciones en el proceso de desarrollo dental que pueden estudiarse en 

alteraciones de número, de tamaño y de forma; estas se producen con menor 

frecuencia en la dentición temporal que en la permanente. Las complicaciones 

de las anomalías dentales en la dentición permanente aumentan su gravedad y 

hasta puede requerir el reemplazo o la extracción de los dientes.  

Para algunas anomalías es necesario el tratamiento ortodóncico o la corrección 

quirúrgica de manera preventiva para evitar complicaciones futuras y se inicia 

en edades tempranas (4).  

3.1.2.1. Anomalías Dentarias de Forma 

a. Fusión (Sinodoncia) 

Etiología: es incierta, algunas opiniones dicen que esta alteración 

se presenta como resultado de una fuerza física o presión. 

Características Clínicas- Radiográficas: Se caracteriza por la 

unión de la dentina y/o esmalte de dos o más dientes adyacentes en 

desarrollo, originalmente separados. 

Diagnostico Diferencial: tanto la fusión como la geminación son 

anomalías dentarias con apariencia clínica muy similar; la 

diferencia se da al contar los dientes, dado que en la fusión el 
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número de dientes es mayor al normal considerando al diente 

fusionado como 2 órganos dentales.  

Tratamiento: Se dispone la colocación de sellantes en fosas y 

fisuras para impedir la caries, en la línea de unión, control 

ortodóntico y también es válida la extirpación del diente unido (5). 

 

Figura 1: Fusión de Incisivos (6). 

b. Dilaceración  

Etiología: Las causas frecuentes son la interrupción con la vía de 

la erupción, como un efecto de coronamiento, traumatismo, 

lesiones óseas adyacentes o tensión ortodóncica.  

Características Clínicas- Radiográficas: Se caracteriza por 

presentar una curvatura aguda a nivel de la raíz por lo usual son en 

un ángulo de 20 grados. 

Tratamiento: Complicación que puede presentar es la Dificultad 

en el tratamiento de conducto radicular y si es necesaria la 

extracción (7).  

 

Figura 2: Dilaceración (8). 

c. Concrescencia 
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Etiología: Es asociado a traumatismos o apiñamientos dentarios, 

ocurrido antes o después de la erupción de los dientes.  

Características Clínicas - Radiográficas: Se caracteriza por la 

unión a nivel del cemento radicular de dos o más dientes 

contiguos. 

Tratamiento: Si es necesaria la extracción se presenta la 

complicación de extraer ambos dientes (9). 

 

Figura 3: Concrescencia (10). 

d. Taurodontismo 

Etiología: causada por un retraso en la formación de la vaina 

radicular de Hertwig invaginándose horizontalmente hasta estar 

cerca del ápice. 

Características Clínicas-Radiográficas: Se caracteriza por un 

desplazamiento de la furca en sentido apical. No se observa 

alteración a nivel coronal. de manera clínica no es suficiente para 

diagnosticar esta anomalía, dado que la corona no se encuentra 

alterada. 

Tratamiento: Si es necesario un tratamiento de conductos a la 

pieza afectada este se complica (7). 
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Figura 4: Molares con taurodontismo (8). 

e. Dens in Dente (Diente invaginado) 

Etiología: desconocida; sin embargo, es asociado al aumento de 

presión externa, retraso en el crecimiento, traumatismos, procesos 

infecciosos y factores genéticos. 

Características Clínicas-Radiográficas: se caracteriza por 

presentar una acentuación remarcada de la fosilla lingual en la 

corona de un diente, esta se encuentra recubierta con esmalte. 

También puede observarse de manera radiográfica.  

Tratamiento: esta pieza dental debe ser restaurada para evitar la 

acumulación de alimentos o microorganismos que produzcan pos-

teriormente lesiones (11).  

 

Figura 5: Diente invaginado (8). 

f. Geminación: (Esquizodoncia) 

Etiología: es desconocida, pero la mayoría de los autores está de 

acuerdo en conferirle una etiología multifactorial, además de un 

patrón hereditario. 
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Características Clínicas- Radiográficas: Se caracteriza porque 

los dientes erupcionan ya fusionados, efectuándose la unión a lo 

largo de los dientes, pudiendo ser total o limitada a la corona o a la 

raíz. Radiográficamente se puede observar la unión de la raíz de 

ambos dientes afectados. 

Tratamiento: es necesario implementar un protocolo de 

tratamiento interdisciplinario en estos pacientes (12). 

 

Figura 5: Geminación de incisivo (13). 

g. Diente Evaginado: (“Dens Evaginatus”) 

Etiología: desconocida, sugerido a hereditario. 

Característica Clínica: se caracteriza por una eminencia pequeña 

en forma de cúpula, que surge del surco central de la cara oclusal 

dentaria o del reborde lingual. Esta afección consiste en esmalte, 

dentina, y una cámara pulpar delgada, pero abultada.  

Tratamiento: Estas se producen como complicaciones a posterior 

a una fractura o atrición que puede producir la exposición 

patológica de la pulpa, o también iatrogénicas en el momento de la 

preparación del diente (14).  

 

Figura 6: Premolar evaginado (8). 
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h. Cúspide en Talón (En garra) 

Etiología: es aún desconocida, se presume que está asociada a un 

origen multifactorial, con factores genéticos y ambientales. 

Característica Clínicas-Radiográficas: se caracteriza por un pro-

ceso con forma de cuerno en la superficie palatina de un diente del 

sector anterior, puede estar ubicado desde el área del cíngulo o 

desde la unión esmalte – cemento. 

Tratamiento: Se realiza una restauración como prevención a la 

acumulación alimentos y evitar lesiones cariosas (15). 

 

Figura 7: Cúspide en garra (16). 

i. Perlas de esmalte (Gotas de esmalte, Esmaltomas) 

Etiología: se lo atribuye a la actividad ameloblástica de restos de 

la vaina de Hertwing. 

Características Clínicas – Radiográficas: se caracteriza porque 

son estructuras esféricas, estructuradas por esmalte y en algunos 

casos con dentina; están localizadas ectópicamente en la superficie 

radicular, en la mayoría de los casos se ubican en la zona cervical 

próxima a la unión amelo-cementaría.  

Tratamiento: Se presenta como innecesario, por no presentar pro-

bable complicación (17). 
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Figura 8: Perla de esmalte (6). 

j. Diente en pala  

Etiología: se lo atribuye a la actividad ameloblástica de restos de 

la vaina de Hertwing. 

Características Clínicas: se caracteriza por presentar rebordes 

marginales gruesos con una marcada convexidad palatina a nivel 

de la corona dental, esta puede abarcar tanto esmalte como dentina. 

Tratamiento: Ante las Complicaciones que se puede producir ca-

ries en la fosa lingual o generar un mayor acúmulo de placa (18). 

 

Figura 9: Dientes en pala (8). 

k. Diente de barril 

Etiología: se lo atribuye a la actividad ameloblástica de restos de 

la vaina de Hertwing. 

Características Clínicas – Radiográficas: se caracteriza porque 

se exterioriza a partir del tubérculo dental el cual se observa como 

una estructura que proviene de la región cervical del cíngulo en 

dientes del sector anterior. 
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Tratamiento: Debe ir enfocado a controlar la interferencia oclusal, 

a solucionar dificultades estéticas y a cambiar la anatomía con el 

fin de prevenir el desarrollo de caries (19). 

 

Figura 10: Diente en barril (19). 

3.1.2.2. Anomalías Dentarias de Número 

a. Anodoncia  

Etiología: suele ser hereditaria. 

Características Clínicas - Radiográficas: se caracteriza por la 

ausencia total de los dientes, ya sea temporarios o permanentes. Se 

identifica por una inspección clínica y una comprobación 

radiográfica. 

Anodoncia verdadera: se caracteriza porque faltan los gérmenes de 

todas las piezas dentarias.  

Anodoncia falsa: se caracteriza porque existen los gérmenes de 

todas las piezas dentarias, pero no han hecho su erupción 

correspondiente. 

Tratamiento: generalmente es de manera protésica (20). 
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Figura 11: anodoncia (21). 

b. Supernumerarios 

Etiología: tiene su origen en restos de la lámina dental, que se 

desarrolla durante la primera fase de la formación de los dientes. 

Características Clínicas-Radiográficas: se caracteriza porque se 

presentan dientes adicionales a la serie dental común, se los en-

cuentra raramente en la dentición primaria. En una radiografía se 

observan dientes retenidos adicionales a la serie dental común.  

Tratamiento: Los dientes supernumerarios erupcionados deben 

ser extraídos por razones estéticas y funcionales; los dientes 

retenidos también deben ser extraídos para evitar posibles 

complicaciones (22). 

 

Figura 12: supernumerarios (8). 

c. Oligodoncia  

Etiología: el gen (MSX1) se identificó como el primer gen 

causante de oligodoncia no sindrómica. Este gen está presente en 

la interacción célula a célula durante el desarrollo temprano.  
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Características Clínicas-Radiográficas: se caracteriza por la 

ausencia en el desarrollo de más de 5 piezas dentales permanentes, 

exceptuando al tercer molar.  

Tratamiento: este debe ser multidisciplinario porque es posible 

que influya en la disfunción masticatoria, alterando el habla, 

también conlleva problemas estéticos y problemas de mal oclusión 

(23). 

 

Figura 13: Oligodoncia (24). 

3.1.2.3. Anomalías Dentarias de Tamaño 

a. Microdoncia 

Etiología: está asociada a síndromes congénitos, de los que 

destacan la Displasia Ectodérmica y Enanismo Hipofisario. 

Características Clínicas-Radiográficas: se caracteriza porque el 

tamaño dental se encuentra por debajo de los límites que se consi-

deran normales y una diferencia importante con las piezas vecinas, 

también puede observarse radiográficamente. 

Tratamiento: Ante las necesidades estéticas y de función se puede 

optar por la colocación de una prótesis (25). 
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Figura 14: Microdoncia (10). 

b. Macrodoncia 

Etiología: se observa un carácter hereditario y por alteraciones en-

docrinas.  

Características Clínicas: se caracterizan porque presentan un 

tamaño mayor de lo establecido como lo habitual y con relación a 

las demás piezas dentales. suele ir acompañada de apiñamiento 

dentario a diferencia de la microdoncia que presenta diastemas. 

Tratamiento: si se presenta asociado a un problema estéticos y 

funcionales puede optarse por la colocación de prótesis (10). 

 

Figura 15: Macrodoncia (8). 
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3.2. Análisis de Antecedentes Investigativos 

3.2.1. Nacionales 

a. Título: Anomalías dentarias de impacto estético en odontopediatría: 

características y tratamiento, Lima, 2012. 

Autores: Abanto, Jenny; Pettorossi Imparato, Jose; Guedes Pinto, Antonio; 

Bönecker, Marcelon 

Resumen: El desarrollo dentario es un proceso que comienza en la vida 

intrauterina. Los disturbios de desarrollo en este proceso se presentan como 

anomalías y pueden afectar ambas denticiones, temporal y permanente, 

teniendo carácter sistémico, local y/o hereditario. Los profesionales que 

atienden niños deben reconocer y diferenciar características normales de 

eventuales anomalías de la cavidad bucal que necesitan ser tratadas. Este 

artículo ofrece a los profesionales del área odontológica una revisión sobre 

las principales anomalías dentarias directamente relacionadas con la 

estética del niño y su respectivo tratamiento, con el objetivo de promover 

una mejor calidad de vida en estos pacientes (21). 

3.2.2. Internacionales 

a. Título: Estudio del nivel cognoscitivo sobre anomalías dentarias de forma, 

número y tamaño en estudiantes de noveno semestre de la Facultad de 

Odontología de la Universidad Central del Ecuador. Quito, 2017 

Autor: Rueda Cabrera Jessica Fernanda  

Resumen: Evidenciar el estudio del nivel cognoscitivo de los estudiantes 

de noveno semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad 

Central del Ecuador respecto anomalías dentarias mediante encuestas. Se 

realizó un estudio de tipo transversal. El estudio se experimentó con 

estudiantes que cursaron el noveno semestre los mismos que fueron 

tomados como muestra para este estudio por muestreo no probabilístico 

consecutivo, con el siguiente procedimiento: se les realizó 10 preguntas 

sobre anomalías dentarias de forma, número y tamaño las mismas que 
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tuvieron como finalidad aportar información científica actualizada a los 

estudiantes. Los resultados en cuanto a nivel cognoscitivo de términos 

actualizados sobre anomalías dentarias de forma, número y tamaño se 

observó un índice alto de respuestas incorrectas; fue un conocimiento 

regular, el 30.3% acertó, el 69.7% no acertó; en el nivel cognoscitivo sobre 

conceptos de anomalías dentarias de forma, número y tamaño, fue un 

conocimiento muy bueno, el 85.2% acertó; y en el nivel cognoscitivo sobre 

características clínicas y radiográficas de anomalías dentarias de forma, 

número y tamaño fue un conocimiento bueno es decir el 54.8% acertó. Con 

estos resultados ponemos a consideración al estudiante para mejorar y que 

de esta forma los estudiantes puedan solucionar cualquier inconveniente en 

dichos pacientes, así como estar actualizados en términos, dar información 

adecuada y tener la facilidad de diagnosticar este tipo de anomalías 

dentarias de tal manera les sirva de base sólida para una correcta atención 

integral a los pacientes que acuden a la clínica (26). 

b. Título: Anomalías dentarias: fusión dental, abordaje endodóntico. Cuyo, 

2021 

Autores: Peña, Graciela Roxana; Reyes, María Gimena; Anselmi, Alberto; 

Barrera Borio, Maira Sol; González, Ana Julieta; Rodríguez, Alicia 

Resumen: La fusión dental es una anomalía dentaria que consiste en la 

unión embriológica o en fases pre-eruptivas de dos o más gérmenes 

dentarios adyacentes por medio de dentina con el resultado de un diente 

único. Se revisa el diagnóstico diferencial, las formas clínicas y el plan de 

tratamiento de esta anomalía (27). 

c. Título: Anomalías dentarias de número y forma. caso clínico. México, 

2014 

Autores: Bernal Sánchez, Karla Karen; Cárdenas Mendoza, María 

Angelica 

Resumen: Las anomalías dentarias constituyen una desviación de la 

normalidad en la formación de los dientes que puede ocurrir por 
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condiciones locales o ser manifestación de alteraciones sistémicas. Se 

producen como consecuencia de alteraciones que afectan el proceso normal 

de la odontogénesis. Dependiendo de la etapa en la que ocurran, pueden 

verse comprometidas la dentición primaria, la permanente o ambas. El 

propósito de este reporte es dar a conocer el caso particular de un paciente 

pediátrico que acudió al Centro de Especialidades Odontológicas del 

IMIEM; el niño presentaba anomalías dentarias de número y forma. Se 

presenta una breve revisión de la literatura, así como los métodos de 

diagnóstico de las anomalías dentarias y los pasos de la rehabilitación bucal 

del paciente (2).  

d. Título: Anomalías dentarias: diente fusionado. Sevilla, 2015 

Autor: Marchena Rodríguez, Leticia; Fernández Ortega, Carlos Mª 

Resumen: La fusión dental es una anomalía del proceso formativo, en que 

a partir de dos gérmenes dentarios primitivos, unidos por la dentina, se 

obtiene un diente que puede ser de tamaño normal o mayor. En ocasiones, 

pueden incluso compartir la cámara pulpar, aunque generalmente los 

dientes fusionados presentan dos cámaras pulpares. La etiología de la 

fusión y la gemación es desconocida, pero la mayoría de los autores está de 

acuerdo en conferirle una etiología multifactorial. Estas anomalías se dan 

con mayor frecuencia en la dentición temporal, afectando entre un 0,1 y un 

2,5% según estudios, asociándose normalmente a agenesias del diente 

permanente correspondiente. Como regla general, si hay reducción del 

número de dientes en la arcada y/o si hay radiológicamente dos raíces, se 

pensará en fusión dentaria. Se hace necesario implementar un protocolo de 

tratamiento interdisciplinario en los pacientes; que presentan dichas 

anomalías que incluye la participación de especialidades odontológicas 

como: Cirugía, ortodoncia, periodoncia y rehabilitación protésica (12). 
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CAPITULO II: 

PLANTEAMIENTO OPERACIONAL 
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II. PLANTEAMIENTO OPERACIONAL 

1 Técnicas e Instrumentos y Materiales de Verificación  

1.1 Técnica 

1.1.1 Especificación 

En la recolección de los datos necesarios para la variable “Conocimiento so-

bre Anomalías Dentarias”, se utilizó la técnica de la encuesta a través del ins-

trumento del Cuestionario Virtual. 

1.1.2 Esquematización 

 

 

 

1.1.3 Descripción de la técnica 

La encuesta se realizó a través del cuestionario virtual mediante la variable 

Conocimiento sobre Anomalías Dentarias, considerando la división de este 

en los tres indicadores tanto de forma, número y tamaño, valorando así el 

número de preguntas según la cantidad de sub indicadores de primer orden 

planteadas por cada indicador. Se formularon así en total 20 preguntas de op-

ción múltiple con 4 opciones cada una, teniendo un valor de 1 punto para cada 

respuesta correcta, además este se redactó virtualmente en la plataforma de 

Microsoft Forms para su posterior aplicación por Microsoft Teams. 

 

 

 

VARIABLE TÉCNICA INSTRUMENTO 

“Conocimiento sobre 

Anomalías Dentarias” 

Encuesta Cuestionario Virtual 
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1.1.4. Estructura del instrumento 

 

 

 

 

 

 

 

1.1.5 Modelo del instrumento 

- Esta figura en Anexos 

1.1.6. Materiales mecánicos 

- Computadora 

- Escáner 

- Impresora 

- Teléfono móvil 

1.1.7. Materiales virtuales 

- Cuestionario virtual manejado en la plataforma de Microsoft Forms. 

- Comunicación a través de la plataforma Microsoft Teams. 

- Análisis de datos a través de Microsoft Excel. 

- Capturas de pantalla para evidenciar la aplicación del instrumento. 

- Correos institucionales. 

- Internet.   

1.1.8 Materiales  

- Útiles de escritorio 

 

VARIABLE INVESTI-

GATIVA 

 

INDICADORES 

 

ITEMS 

 

CONOCIMIENTO SOBRE 

ANOMALIAS DENTARIAS 

Forma 

(12 preguntas) 

1 

Número (5 pre-

guntas) 

2 

Tamaño (3 pre-

guntas) 

3 
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2 CAMPO DE VERIFICACIÓN 

2.1 Ubicación espacial 

2.1.1 Ámbito general 

La investigación se realizó en la ciudad de Arequipa, en la Universidad Cató-

lica de Santa María, mediante la plataforma Microsoft Teams que utiliza para 

impartir las clases virtuales. 

2.1.2 Ámbito específico 

El estudio se realizó mediante la aplicación del cuestionario virtual durante la 

cátedra impartida a través de la plataforma Microsoft Teams a los estudiantes 

de IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María.Arequipa-2021. 

2.2 Ubicación temporal  

- El proyecto se ejecutó en el semestre impar del año 2021. 

2.3 Unidades de estudio 

2.3.1 Identificación del Universo  

Todos los estudiantes del IX Semestre de la Facultad de Odontología de la 

Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 

2.3.2 Control del Universo 

A) Criterios de inclusión:  

-  Estudiantes matriculados en el IX semestre de la Facultad de Odonto-

logía de la UCSM. Arequipa 2021. 

- Estudiantes que hayan aceptado participar a través del consenti-

miento informado. 

 

B) Criterios de exclusión:  

- Estudiantes que no desean participar en el estudio de investigación. 
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-  Estudiantes que no hayan marcado en su totalidad el cuestionario. 

2.3.3.  Asignación del Universo 

Este grupo está constituido por la totalidad de estudiantes matriculados en el 

IX semestre. 

2.3.4. Tamaño del Universo 

UNIVERSO N° 

IX SEMESTRE Número de estudiantes matricula-

dos en el IX semestre. 

 

3 ESTRATEGIA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

3.1 Organización: 

 TIEMPO  

ACTIVIDADES 

 

MAYO 

 

JUNIO 

 

JULIO 

 

AGOSTO 

 

SEPTIEM-

BRE 

 

OCTUBRE 

 

NOVIEM-

BRE 

ELABORACION DEL 

PROYECTO 

 X X      

APROBACIÓN DEL 

PROYECTO 

 X X X     

VALIDACION DEL INS-

TRUMENTO 

  X X    

RECOLECCION DE DA-

TOS 

  X X    

ANALISIS DE DATOS    X X   

ELABORACIÓN DE 

BORRADOR 

    X X X 

ENTREGA DEL IN-

FORME FINAL 

     X X 

 

- Antes de la aplicación del instrumento se realizó lo siguiente: 

- Tras formular el cuestionario de 20 preguntas ya especificado, se procedió a comuni-

carse con docentes de las cátedras de odontopediatría y medicina bucal, que realizaron 

la revisión del instrumento y posterior aprobación del cuestionario a través del cuadro 

de validación del instrumento de investigación. 

- Tras la aprobación del instrumento, se envió la solicitud correspondiente dirigida al 

decano de la Facultad de Odontología, para obtener la autorización y aceptación del 
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docente de la catedra de proyecto de tesis, para aplicar el cuestionario virtual a los 

estudiantes del IX semestre. 

3.2  Recursos 

3.2.1.  Recursos Humanos:  

- Investigador: Bryan Kevin Arana Carrazco 

- Asesora: Mg. María del Socorro Barriga Flores  

- Estudiantes del IX semestre  

3.2.2.  Recursos Virtuales:  

- Plataforma Microsoft Teams.  

- Plataforma Microsoft Forms.  

3.2.3.  Recursos Financieros:  

- La investigación fue autofinanciada por el investigador.  

4 ESTRATEGIA PARA MANEJAR LOS RESULTADOS  

4.1 Plan de procesamiento de los datos  

4.1.1. Tipo de procesamiento  

- El resultado de los cuestionarios se sacó a través Microsoft Excel. 

4.1.2.  Operaciones del procesamiento 

A) Clasificación  

- Los resultados fueron ordenados en una matriz para ser  

                            analizados.  

B) Recuento  

- Se realizó a través de Microsoft Excel. 

C) Tablas y Gráficos 

- Se confeccionaron tablas de doble entrada con sus 

     respectivas gráficas en Microsoft Excel. 
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4.2 Plan de análisis de datos  

4.2.1 Metodología de la interpretación  

- La interpretación de datos se hizo acorde a la variable y a la naturaleza de  

     esta.  

4.2.2  Modalidades interpretativas  

- La interpretación de los cuadros se realizó tras los resultados obtenidos.  

4.3 A Nivel de las Conclusiones  

- Se formularon en base a los objetivos planteados.  

4.4 A Nivel de Recomendaciones  

- Se formularon en base a los objetivos planteados.  
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CAPITULO III: 

RESULTADOS 

 

 

 

  



 

28 

PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE LOS DE DATOS 

 

TABLA N°1 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías 

Dentarias de Forma en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de 

la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia (Matriz de Sistematización) 

 

 

 

INTERPRETACIÓN: 

Del total de 77 estudiantes que hacen el 100%, el mayor porcentaje refleja un conocimiento 

bueno con 55%, seguido de sobresaliente con 30% y finalmente deficiente con 16%. 

 

 

 

 

CONOCIMIENTO A. D. DE 

FORMA 

N° % 

Deficiente 12 16% 

Bueno 42 55% 

Sobresaliente  23 30% 

Total 77 100% 
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GRÁFICON°1 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías Den-

tarias de Forma en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la 

Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 
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TABLA N°2 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías 

Dentarias de Número en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de 

la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia (Matriz de Sistematización) 

 

 

 

INTERPRETACIÓN: 

Del total de 77 estudiantes que hacen el 100%, el mayor porcentaje refleja un conocimiento 

sobresaliente con 61%, seguido de bueno con 30% y finalmente deficiente con 9%. 

 

 

 

 

 

CONOCIMIENTO A.D. 

DE NÚMERO 

N° % 

Deficiente 7 9% 

Bueno 23 30% 

Sobresaliente  47 61% 

Total 77 100% 
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GRÁFICON°2 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías 

Dentarias de Número en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de 

la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 
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TABLAN°3 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías 

Dentarias de Tamaño en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de 

la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 

 

 

 

CONOCIMIENTO A. D. DE TA-

MAÑO 

N° % 

Deficiente 5 6% 

Bueno 19 25% 

Sobresaliente  53 69% 

Total 77 100% 

Fuente: Elaboración propia (Matriz de Sistematización) 

 

 

 

INTERPRETACIÓN: 

Del total de 77 estudiantes que hacen el 100%, el mayor porcentaje refleja un conoci-

miento sobresaliente con 69%, seguido de bueno con 25% y finalmente deficiente con 

6%. 
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GRÁFICON°3 Distribución numérica y porcentual del Conocimiento sobre Anomalías 

Dentarias de Tamaño en los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de 

la Universidad Católica de Santa María. Arequipa 2021. 
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  DISCUSIÓN 

 

La investigación tuvo la finalidad de determinar el Conocimiento sobre las Anomalías Dentarias 

en estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica de 

Santa María. Arequipa 2021. Se procesaron los resultados obtenidos del cuestionario virtual, 

aplicado a 77 estudiantes durante la catedra virtual brindada por los docentes. La investigación 

determinó que los estudiantes presentaron un conocimiento bueno con 55% sobre las anomalías 

dentarias de forma, también se obtuvo que un 61% de estudiantes presento un conocimiento 

sobresaliente sobre las anomalías dentarias de número, además se obtuvo que un 69% de 

estudiantes presento un conocimiento sobresaliente sobre las anomalías dentarias de tamaño, 

de manera similar en la investigación realizada por López, et al (2017) quien evidencio el 

estudio del nivel cognoscitivo de los estudiantes de noveno semestre de la Facultad de 

Odontología de la Universidad Central del Ecuador respecto anomalías dentarias mediante 

encuestas. Se les realizó 10 preguntas sobre anomalías dentarias de forma, número y tamaño 

las mismas que tuvieron como finalidad aportar información científica actualizada a los 

estudiantes. Obtuvo como resultados que el nivel cognoscitivo sobre conceptos de anomalías 

dentarias de forma, número y tamaño, fue un conocimiento muy bueno, el 85.2% acertó; y en 

el nivel cognoscitivo sobre características clínicas y radiográficas de anomalías dentarias de 

forma, número y tamaño fue un conocimiento bueno es decir el 54.8% acertó (26).  

Además, que en la investigación realizada por Marchena (2015) se observó que una anomalía 

dentaria de forma como es el diente fusionado se produce mayormente en la dentición temporal, 

afectando entre un 0,1 y un 2,5% según estudios, asociándose normalmente a agenesias del 

diente permanente correspondiente por lo que es necesario el desarrollar un conocimiento más 

prolijo sobre el tema (12). 
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CONCLUSIONES 

 

PRIMERA: Se determinó que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Forma, que po-

seen los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica 

de Santa María. Arequipa 2021 es bueno con un 55%.  

 

SEGUNDA: Se precisó que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Número, que po-

seen los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica 

de Santa María. Arequipa 2021 es sobresaliente con un 61%.  

 

TERCERA: Se determinó que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Tamaño, que 

poseen los estudiantes del IX semestre de la Facultad de Odontología de la Universidad Católica 

de Santa María. Arequipa 2021 es sobresaliente en un 69%. 
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RECOMENDACIONES 

 

1. Tras determinar que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Forma es bueno por 

parte de los estudiantes se sugiere a la Facultad de Odontología desarrollar seminarios pro-

duciendo así su fortalecimiento. 

 

 

2. Luego de precisar que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Número es sobresa-

liente se recomienda a los docentes de las cátedras correspondientes continuar impartiendo 

el conocimiento del tema de manera actualizada como hasta ahora lo vienen haciendo. 

 

 

3. Al determinar que el conocimiento sobre Anomalías Dentarias de Tamaño es sobresaliente 

por parte de los estudiantes se recomienda a los actuales y futuros profesionales en odon-

tología, actualizarse de forma permanente en el tema. 
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ANEXO 1: Consentimiento Informado 

 

La presente encuesta está dirigida a Ud. estudiante que cursa el 9no semestre de facultad de 

odontología, tiene como objetivo evidenciar los conocimientos previos obtenidos sobre ano-

malías dentarias, siendo este tema de suma importancia en su desarrollo profesional como 

futuro cirujano dentista, es primordial que responda de manera objetiva. 

 

Su participación será de manera voluntaria, el cuestionario virtual es anónimo y las respues-

tas son de carácter académico y confidencial. 

 

 

Acepto ( ) 

No acepto ( ) 
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ANEXO 2: Modelo del Cuestionario 

Gracias por participar en la presente encuesta que forma parte del proyecto de investigación 

que describe el “Conocimiento sobre anomalías dentarias en estudiantes del 9no semestre en la 

facultad de Odontología de la Universidad Católica de Santa María de la ciudad de Arequipa – 

2021”.  

Datos Personales: 

Género: Masculino ( ) Femenino ( ) 

Edad: ___ años Semestre: ______ 

Conocimiento sobre anomalías dentarias de Forma, Número y Tamaño. 

Marque correctamente: 

- Anomalías de Forma 

1) ¿Qué anomalía dentaria se presenta como una fusión dental a partir del cemento 

radicular? (1 punto) 

A) Dilaceración 

B) Concrescencia  

C) Fusión 

D) Geminación 

2) ¿Qué anomalía dentaria presenta una curvatura aguda a nivel de la raíz? (1 punto) 

A) Fusión 

B) Dent in dent 

C) Taurodontismo 

D) Dilaceración 

3) ¿Qué anomalía se presenta como una esfera de esmalte adherida a la superficie 

radicular? (1 punto) 

A) Diente en talón 

B) Diente invaginado 

C) Perla de esmalte 

D) Oligodoncia 
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4) ¿Cuál de las siguientes anomalías no se producen a nivel de la raíz dentaria? (1 

punto) 

A) Dilaceración 

B) Concrescencia 

C) Diente evaginado 

D) Geminación 

5) ¿Cuál de las siguientes anomalías se produce a nivel de la corona dentaria? (1 

punto) 

A) Diente en pala 

B) Diente en barril 

C) Diente evaginado 

D) Todas las anteriores 

6) Identifica que anomalías dentarias se observan dentro del círculo rojo en la si-

guiente imagen. (1 punto) 

A) Taurodontismo y Dilaceración 

B) Fusión y Dilaceración 

C) Concrescencia y Taurodontismo 

D) Microdoncia y Perla de esmalte 

  

   

7) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza porque radiográficamente se observa un 

desplazamiento de la furca radicular en sentido apical? (1 punto) 

A) Concrescencia 

B) Oligodoncia 

C) Taurodontismo 

D) Geminación 

8) ¿Cómo se puede diferenciar de manera clínica entre las anomalías de Fusión y Ge-

minación? (1 punto) 

A) Al contar las piezas dentales presentes en boca considerando al afectado. 

B) No se observa clínicamente en el diente afectado. 

C) Al producir percusión sobre el diente afectado. 

D) N.A. 



 

44 

9) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza por presentar rebordes marginales gruesos 

con una marcada convexidad palatina? (1 punto) 

A) Diente en Barril 

B) Diente en Pala 

C) Fusión 

D) Oligodoncia 

10)  Identifica que anomalía dentaria se observa en las siguientes imágenes. (1 punto) 

A) Dilaceración 

B) Macrodoncia 

C) Concrescencia 

D) Fusión 

  

                                                          Fuente: Cuanalo MBGMLO. Maloclusiones. 1st ed. Leaños CABCR,  

                                                                                                        editor. México D.F.: FES Zaragoza; 2017.  

11)  ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza por presentar una acentuación remarcada 

en la fosilla lingual de la corona dentaria? (1 punto) 

A) Diente invaginado 

B) Geminación 

C) Diente en Talón 

D) Oligodoncia 

12) Identifica que anomalía dentaria se observa en la siguiente imagen. (1 punto) 

A) Diente en Talón 

B) Diente en pala 

C) Diente en Barril 

D) Fusión 
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- Anomalías de Número  

13) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza porque se presentan dientes adicionales a la 

serie dental común? (1 punto) 

A)  Macrodoncia 

B)  Anodoncia 

C)  Geminación 

D)  Supernumerarios  

14) ¿Con qué otro nombre se la conoce también a la hipodoncia? (1 punto) 

A)  Anodoncia 

B)  Microdoncia 

C)  Macrodoncia 

D)  Diente evaginado 

15) ¿Qué anomalía no se engloba dentro de la clasificación, anomalías de número? (1 

punto) 

A)  Oligodoncia 

B)  Anodoncia 

C)  Taurodontismo 

D)  Hipodoncia 

16) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza por la ausencia de más de 5 dientes perma-

nentes durante el desarrollo? (1 punto) 

A)  Concrescencia 

B)  Microdoncia 

C)  Oligodoncia 

D)  Diente invaginado 

17) Identifica que anomalía dentaria se observa en la siguiente imagen. (1 punto) 

A)  Supernumerarios 

B)  Oligodoncia 

C)  Fusión 

D)  Microdoncia 
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- Anomalías de Tamaño 

18) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza porque presenta un diente de tamaño mayor 

de lo establecido? (1 punto) 

A)  Macrodoncia 

B)  Oligodoncia 

C)  Geminación 

D)  Dilaceración 

19) ¿Qué anomalía dentaria se caracteriza porque presentan un tamaño por debajo de 

los límites que se consideran habituales? (1 punto) 

A)  Fusión  

B)  Dilaceración 

C)  Oligodoncia 

D)  Microdoncia 

20)  Identifica que anomalía dentaria se observa dentro del círculo en la siguiente ima-

gen. (1 punto) 

A) Oligodoncia 

B) Microdoncia 

C) Concrescencia 

D) Diente en pala 

 

Fuente: Elaboración propi 
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Cuestionario Virtual en la Plataforma Microsoft Forms  
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Fuente: Elaboración propia   
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ANEXO 3: Validación del Cuestionario  
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ANEXO 4: Constancia para la Aplicación del Cuestionario 

 



 

52 

ANEXO 5: Aplicación del Instrumento 
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ANEXO 6: Matriz del Sistema de Datos 
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Anomalías Dentarias de Forma 

Deficiente  0 a 4 puntos 

Bueno  5 a 8 puntos 

Sobresaliente              9 a 12 puntos 

Anomalías Dentarias de Número 

Deficiente  0 a 1 puntos 

Bueno  2 a 3 puntos 

Sobresaliente  4 a 5 puntos 

Anomalías Dentarias de Tamaño 

Deficiente              0 puntos 
 

Bueno               1 a 2 puntos 

Sobresaliente               3 puntos 
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