REPOSITORIO DE “ UNIVERSIDAD

Ja  CATOLICA
TESIS UCSM ~@  DE SANTA MARIA

Universidad Catdlica de Santa Maria
Facultad de Odontologia

Escuela Profesional de Odontologia

PREVALENCIA DE MALOCLUSIONES DENTALES EN
MUSICOS INTERPRETES DE INSTRUMENTOS DE VIENTO
METAL — MADERA DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA
PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021

Tesis presentada por el Bachiller:
Carrasco Caso, Daniel Albert
Para optar el Titulo Profesional de

Cirujano Dentista

Asesor:

Mg. Bernal Riguelme, Pedro Paul

Arequipa — Peru
2022

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
jmB CATOLICA
TESIS UCSM @  DE SANTA MARIA

UCSM-ERP

REPOSITORIO DE

UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA
ODONTOLOGIA
TITULACION CON TESIS
DICTAMEN APROBACION DE BORRADOR
Arequipa, 22 de Febrero del 2022

Dictamen: 005322-C-EPO-2022

Visto el borrador del expediente 005322, presentado por:
2015110071 - CARRASCO CASO DANIEL ALBERT
Titulado:

PREVALENCIA DE MALOCLUSIONES DENTALESEN MUSICOSINTERPRETES DE INSTRUMENTOS
DE VIENTO METAL ? MADERA DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL
NIETO 2021

Nuestro dictamen es:
APROBADO

0653 - ROSADO LINARESMARTIN LARRY
DICTAMINADOR

2164 - ANAYA MUNOZ LUISALFREDO
DICTAMINADOR

2235- VALDIVIA PINTO PATRICIA MARCELA
DICTAMINADOR

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE UNIVERSIDAD

CATOLICA
TESIS UCSM ”" DE SANTA MARIA

A mi Madre, Padre y Hermano, quienes fueron
parte del proceso de mi trabajo de
investigacion, por su ayuda emocional,
motivacional e inspiracion personal.

A todos mis colegas musicos, que formaron
parte de mi estudio de eleccion preferencial.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM ~@  DE SANTA MARIA

¢, Qué estrella cae sin que nadie la mire?

William Faulkner

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

DE SANTA MARIA
INDICE

RESUMEN ..ottt e e e e e e e e e st e e e e e e e e e s nnsbbraeeeeeens viii
AB ST RA CT ..ottt e e e e e e e e e e — e et e e e e e e e a i —aaaaaaaaaans iX
INTRODUCCION ..ottt te e te e eteereeneeane e X
CAPITULO I: PLANTEAMIENTO TEORICO......ccoiiieiieiiecee e e 1
1. PROBLEMA DE INVESTIGACION ....ccoiuiuiiieieiecieeeeeeecieeeeee e 2
1.1. Determinacion del problema........cccoori i 2
1.2. Enunciado del problema..............uueeiiuieeieiiiiiiiii i 2
1.3. Descripcion del problema............coooiiiiiiii e 2
N TU 3 1) o= T (o 4

OIS NISHEET & = . RS g % o 5

3. MARCO TEORICO ..ottt st seese e s st e e s se e eteseseeseseeseneseenas 6
3.1, CONCEPLOS BASICOS....euvuuuuiiieeeeiiiiiiiiiie e e e e e e et eeetaae e e e e e e e e e eaasaaaeeeeeaeeeannnes 6
3.1.1. Caracteristica del Musico Profesional............cccccoeiiiiiii. 7

3.1.2. INStrumento de VIENTO ........uuuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieeiieeeees 8

3.1.3. Caracteristicas de los Instrumentos a Estudiar en este Trabajo ... 8

700 00 S = T To [V 1] = U 13

3.1.5. Tipos de BoquUIlla ........ccooeeeiiieiieeeeiiee e 13

3.1.6. Maloclusiones Dentales ............coooiviiiiiiiiiiiee e 16

3.1.7. Movimiento Dental ..............cceoiiiieiiiiiice e 20

3.1.8. Relacién Entre el Tipo de Boquilla y las Maloclusiones.............. 21

3.1.9. Relacién entre el Tiempo de Ejecucion y las Maloclusiones....... 24

3.2. Revision de antecedentes iNvestigativos.............ccceeeeviiiiiiiiiienieeeeeene 26

A, HIPOTESIS. .. oottt ne et e e senenes 28
CAPITULO II: PLANTEAMIENTO OPERACIONAL .....c.coviviiieieeeceeeeeeeeeeenns 29
1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION............ 30
0 O I =Y o1 o= U EURR P 30
1.2, INSITUMENTOS ...t e et e e e et e e e et e e e e eaa e e e eennns 31
1.3. Materiales de VerifiCacion ................uuuuuumirmimiimiiiiiiiiiiiiiee. 32

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

DE SANTA MARIA
2. CAMPO DE VERIFICACION ......coviiiiiieeiectece e ee e 32
2.1. UDbicacCion €SPacCial.............eiiiieieiiiiiiiiie e 32
2.2. UDICACION tEMPOFAL......eiiiiiiieiiiiiiiiieeee e 32
2.3. Unidades de eStUdIO..........uuiiiiiiiiiiiiiiiiie e 32
3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS......ccoeoieeieeieeeeeeeeee e 35
G 70 I © ] (o =11 [ - Uox o I [P 35
3.2, RECUISOS ..ttt ettt e et e e e et e e e e e e e e e e eeaan s 35
3.3, Prueba piloto ......cooooiiiiiiiii 35
4. ESTRATEGIA PARA MANEJAR LOS RESULTADOS .........ccoocvviiiiieeeeeeeeanns 36
4.1. Plan de procesamiento de [0S datos...............uuveeiiieeeeiiiiiiiiiiiiie e, 36
4.2. Plan de analisis de datOS............ooiiiiiiiiiiiiie e 36
CAPITULO lIl: RESULTADOS ....ooeviieitecieeteeeeeteete e ste e sae st steetesaesaeeaesassaesaeseeens 38
PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LOS DATOS ......oiiiiiieeeeeeceeeee e, 39
DISCUSIONIWNE.... % oo oo e il o o8 AR oo a7
CONCLUSIONES ...ttt e e e e e e e e e e s s s nnbb e e e e eeeeeeannnnnneees 49
RECOMEMDASISRES kol .. BN ... Sl o, D o W ..o, 50
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ...t 51
ANEXOS ..o I ..o 0 gt 2. 54
ANEXO N° 1: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS.......ccooveeeennne. 55
ANEXO N° 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO ......cccoviiiiiiieeeiieeeeeeee e, 58
ANEXO N° 3: MATRIZ DE SISTEMATIZACION ......cooviiiiiieeeeeeeeeeeee e, 60
ANEXO N° 4: SECUENCIA FOTOGRAFICA ........coeiiiiiecece e 63
ANEXO NO5: CONSTANCIA ...ttt e e r e e e e e e n e 68
ANEXO N° 6: RESULTADOS COMPLEMENTARIOS ......oooiiiiiiiiiiiiiiiiiieee e 72

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

INDICE DE TABLAS

TABLA N°1: Prevalencia de maloclusiones dentales segun la
clasificacion de Angle en mdasicos intérpretes de

instrumentos de viento metal —madera......cc.ooeeveeiieiiiiiiieeen, 39

TABLA N° 2: Prevalencia de apifiamiento dental en musicos intérpretes

de instrumentos de viento metal — madera segun arcada.......... 41

TABLA N° 3: Prevalencia de diastemas dentales en musicos
intérpretes de instrumentos de viento metal — madera

SEQUN AICAUA ... . i e eeeee et e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e eeanens 43

TABLA N° 4: Prevalencia de maloclusiones verticales en musicos
intérpretes de instrumentos de viento metal — madera de

la Region de Moquegua de la Provincia de Mariscal Nieto

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

INDICE DE GRAFICAS

GRAFICO N°1: Prevalencia de maloclusiones dentales segun la
clasificacion de Angle en mduasicos intérpretes de

instrumentos de viento metal —madera.........cocoveveeiiinineen.. 40

GRAFICO N° 2:  Prevalencia de apifiamiento dental en musicos intérpretes

de instrumentos de viento metal — madera segun arcada .....42

GRAFICO N° 3: Prevalencia de diastemas dentales en musicos
intérpretes de instrumentos de viento metal — madera

SEQUN AICATA ... ...ceeieeiiiiiiii e e eeee e e e e e e e e e e eeaaens 44

GRAFICO N° 4: Prevalencia de maloclusiones verticales en musicos
intérpretes de instrumentos de viento metal — madera de

la Region de Moquegua de la Provincia de Mariscal Nieto

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM @  DE SANTA MARIA

RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo identificar maloclusiones dentales en
musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera de la Region de
Moquegua de la Provincia de Mariscal Nieto 2021. Se realizé un trabajo de
investigacion cuantitativo, observacional, de corte transversal de nivel descriptivo.
La poblacion de estudio comprendio a 35 musicos pertenecientes de la region de

Moquegua de la provincia Mariscal Nieto.

Los resultados mostraron que el 25.7% de los musicos de la Region de Moquegua
de la provincia de Mariscal Nieto tocan la trompeta, seguido del 22.9% de musicos
que interpreta el trombon, el 20.0% el saxofon. El 65.7% tocan instrumentos con
boquilla en forma de copa, mientras que el 34.3% de los musicos interpretan
instrumentos con boquilla de lengleta simple. El 74.2% de los presentan
maloclusion de clase | en la relacion molar derecha, mientras que el 25.7% de los
musicos tienen maloclusion de clase Il en la relacion molar izquierda. El 65.7% de
los musicos no presentan apifiamiento dental, seguido del 17.1% con apifiamiento
dental superior e inferior, el 14.3% tienen apifiamiento dental inferior, mientras que
solo el 2.9% de los musicos tienen apifiamiento dental superior. El 77.1% no tienen
diastema dental, seguido del 14.3% con diastema dental superior e inferior, el 5.7%
tienen diastema dental superior, mientras que solo el 2.9% de los musicos tienen
diastema dental inferior. El 2.9% de los musicos tienen mordida profunda, el 17.1%
presentan mordida abierta, mientras que el 8.6% de los musicos presentan mordida
bis a bis.

Palabras Clave: Maloclusiones, musicos, mordida, instrumentos.
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ABSTRACT

The general objective of this research is to identify dental malocclusions in
musicians who perform metal wind instruments - wood in the Moquegua region of
the province of Mariscal Nieto 2021. A quantitative, observational, cross-sectional
descriptive level research work was carried out. The study population comprised 35

musicians from the Moquegua region of the Mariscal Nieto province.

The results showed that 25.7% of the musicians in the Moquegua region of the
province of Mariscal Nieto play the trumpet, followed by 22.9% of musicians who
play the trombone, and 20.0% the saxophone. 65.7% play instruments with a cup-
shaped mouthpiece, while 34.3% of the musicians play instruments with a simple
reed mouthpiece. 74.2% of the musicians have class | malocclusion in the right
molar relationship, while 25.7% of the musicians have class Il malocclusion in the
left molar relationship. 65.7% of the musicians do not have dental crowding, followed
by 17.1% with upper and lower dental crowding, 14.3% have lower dental crowding,
while only 2.9% of the musicians have upper dental crowding. 77.1% do not have
dental diastema, followed by 14.3% with upper and lower dental diastema, 5.7%
have upper dental diastema, while only 2.9% of the musicians have lower dental
diastema. 2.9% of the musicians have a deep bite, 17.1% have an open bite, while

8.6% of the musicians have a bis bite.

Key Words: Malocclusions, musicians, bite, instruments.
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INTRODUCCION

Maloclusion se define como una alteracion del crecimiento 6seo del maxilar o de la
mandibula y posicion de los dientes que dificulta un excelente funcionamiento del
aparato masticatorio e implica, ademas una alteracion estética para el paciente. Los
musicos profesionales con especialidad de instrumentos de viento encajan en una
comunidad sometido a un crecimiento fisiolégico, producto de la ejecucién de un
instrumento. El sistema estomatol6gico es muy importante para los instrumentistas
de viento durante su carrera profesional. Estudiar y ejecutar instrumentos de viento
sobre las estructuras bucales y faciales implican fuerzas que son emitidas sobre la

denticién al ejecutar el instrumento.

El proposito de esta investigacion es corroborar los cambios y patologias
orofaciales asociadas, con relacion de causa-efecto, a la practica con instrumentos
musicales de viento con distintas boquillas. Dicha investigacion ampliara el
conocimiento del Cirujano Dentista en el area correspondiente permitiendo
reconocer un diagndéstico mas asertivo y un plan de tratamiento eficaz. Dicha
investigacion servira como afirmacion de la importancia que tiene la prevencion,
ante la actualidad en la comunidad de musicos y planificar un punto de inicio para
crear programas de prevencion acorde a la realidad desde una vista amplia del

ambito salud bucal-ocupacional.

El objetivo de esta investigacion es determinar la prevalencia de maloclusiones
dentales en musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera de la

region Moquegua de la Provincia de Mariscal Nieto 2021.
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|.- PLANTEAMIENTO TEORICO

1. PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Determinacion del problema

Las maloclusiones dentales son consideradas un conjunto de problemas
de indole médico y estomatologico que estan asociadas a diferentes
factores, especialmente por habitos ambientales de postura. Las
maloclusiones dentales guardan relacién en el mundo musical, la cual
existen dos grupos de instrumentos: viento metal y viento madera. El
sistema estomatoldgico es muy importante para los instrumentistas de
viento durante su carrera profesional. Es el encargado de emitir el sonido y
les permiten la ejecucién e interpretacibn musical. Por lo tanto, una
alteracion en el sistema estomatolégico es una problematica durante su

trayectoria y estudio musical.

Segun los afios de trayectoria que lleva ejecutando el musico intérprete de
viento metal y madera, el tiempo que le dedica a su practica de estudio del
instrumento y el tipo de boquilla que utilizan pueden causar desviaciones

en la posicion dentaria.
1.2. Enunciado del problema

Prevalencia de maloclusiones dentales en musicos intérpretes de
instrumentos de viento metal - madera de la Regién de Moguegua de la

Provincia de Mariscal Nieto 2021.
1.3. Descripcion del problema

1.3.1. Area del conocimiento

a. Areageneral : Ciencias de la Salud

b. Area Especifica : Odontologia.

c. Especialidad : Prostodoncia y ortodoncia
d. Linea : Maloclusiones dentales

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
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1.3.2. Operacionalizacion de Variables

VARIABLE INDICADORES SUBINDICADORES
- Clasel
Clasificacion i (.:lasgi\l,li;ién 1
de Angle
g - Divisién 2
- Clasel lll
Prevalencia de
Maloclusiones o - Superior
dentales Apifiamiento g
demEl - Inferior
. - Superior e inferior
NUmero de casos con
irregularidades en el ,
contacto y encaje entre Diastema 3 SUD?HOF
los dientes del maxilar dental - Inferior
superior con los del - Superior e inferior

maxilar inferior que
afectan al sistema

estomatognatico. Malofllisiones y Mord?da abierta
- Mordida profunda

Verticales .
- Mordida borde a borde
Maloclusiones - Mordida cruzada posterior
transversales - Mordida bis a bis posterior

1.3.3. Interrogantes Basicas

a) ¢Cual es la prevalencia de maloclusiones dentales segun la
clasificacion de Angle en musicos intérpretes de instrumentos de

viento metal — madera?

b) ¢Cudl es la prevalencia de apifiamiento dental en los musicos

intérpretes de instrumentos de viento metal — madera?

c) ¢Cual es la prevalencia de diastemas dentales en musicos

intérpretes de instrumentos de viento metal — madera?

d) ¢Cual es la prevalencia de maloclusiones verticales en musicos

intérpretes de instrumentos de viento metal — madera?
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e) ¢Cual es la prevalencia de maloclusiones transversales en

musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera?

1.3.4. Taxonomia de la Investigacion

TIPO DE ESTUDIO
Por el tipo de , Porel -
ABORDAJE Por la técnica dato que se Porel nUmero nimero de | Por el ambito de DISENO NIVEL
- A de mediciones "
de recoleccion planifica de la variable muestras o recoleccion
recoger poblaciones

o . . - No -

Cuantitativo | Observacional Prospectivo Transversal Descriptivo Campo experimental Descriptivo

1.4. Justificacion
1.4.1. Actualidad

La presente investigacion tiene como fondo un problema que en la
actualidad se presenta muchos casos y ahora se considera como
una alteraciéon muy frecuente presentada en muasicos intérpretes de

instrumentos de viento metal — madera.
1.4.2. Importancia académica

Este es un tema que tiene mucha importancia ya que podremos
saber mucho més acerca de maloclusiones que se presentan en los

musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera.
1.4.3. Utilidad

Conocer en los musicos la problematica que presentan en su
practica diaria nos sera de mucha utilidad a la hora de realizar el
estudio segun la clasificacion de Angle para dar recomendaciones y

corregir las maloclusiones que presenten.
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1.4.4. Viabilidad

Es una investigacion muy viable ya que todo lo que se utilizara para
esta investigacion se puede conseguir con facilidad y nos dara

resultado que nos serviran de mucho.
2. OBJETIVOS

2.1. Determinar la prevalencia maloclusiones segun la clasificacion de Angle en
musicos intérpretes de instrumento de viento metal — madera de la region

de Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto 2021.

2.2. Determinar la prevalencia de apifiamiento dental en masicos intérpretes de

instrumentos de viento metal — madera.

2.3. Determinar la prevalencia diastemas dentales en musicos intérpretes de

instrumentos de viento metal — madera.

2.4. Determinar la prevalencia de maloclusiones verticales en musicos

intérpretes de instrumentos de viento metal — madera.

2.5. Determinar la prevalencia de maloclusiones transversales en musicos

intérpretes de instrumentos de viento metal — madera.
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3. MARCO TEORICO
3.1. Conceptos Basicos

Para entender la importancia del uso de diferentes instrumentos sobre los
organos y funciones orofaciales, es necesario dominar las caracteristicas
de la ocupacién del intérprete de viento, de la practica y del instrumento
propiamente tal, vinculandose este ultimo intimamente con las estructuras

y funciones orofaciales a través de la embocadura (1,2).

Estudiar y ejecutar instrumentos de viento sobre las estructuras bucales y
faciales crean fuerzas que son emitidas sobre la denticion al ejecutar el
instrumento son de magnitud considerable, particularmente los de viento,
sobre sus estructuras de soporte y la denticion, los instrumentos de metal
originaron presiones considerables dirigidas lingualmente sobre los
incisivos superiores en balance con otros instrumentos; pero para que un
Cirujano Dentista pueda indicarle e incluso sugerirle un instrumento a un
paciente debe saber y estudiar que estructuras bucofaciales se encuentran
envueltas y cual es la cargo de la musculatura en la embocadura de cada
instrumento. La labor mediante la cual el masico realiza la embocadura es
muy simple, pero sus alcances son muy importantes ya que con la boca el
musico es capaz de dominar la forma, el tono, la calidad, la articulacion, la

eficacia en el estudio y la dindmica del sonido (3,4).

Para tocar instrumentos de viento los musicos intérpretes deben ocupar
muchos afios y horas de practica en el disefio de la embocadura correcta,
perfeccionar y sostener posturas prolongadas considerando que hay una
sobrecarga para 6Organos que no estan disefiados para un esfuerzo
continuado para mantener posturas y movimientos prolongados (3,1,5).

Las Tecnopatias bucales mas frecuentes en estos profesionales son
maloclusiones producidas por la colocacion repetida y extensas que se
practica para tocar los instrumentos de viento metal-madera, trauma de
tejidos blandos, retencion de dientes, distonia focal, xerostomia, herpes

labial y alteraciones a nivel de la articulacion temporomandibular que
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clinicamente podemos reconocer a través del bruxismo, dolor miofascial,

ruidos articulares y limitacion de movimientos mandibulares (4,2,6).
3.1.1. Caracteristica del Musico Profesional
a. Ocupacion del musico

La formacién académica y el desempefio del musico, implican
una alta demanda fisica producto de ensayos y largas horas de
estudio, exigiendo a los instrumentistas disciplina y dedicacion
para lograr un adecuado manejo de la técnica instrumental. En
el caso de los vientistas, se requiere una resistencia muscular
gque permita una técnica respiratoria eficiente y un correcto
posicionamiento de la embocadura, fundamentales para el
desarrollo de su ocupacion. Estos aspectos, conllevan
adaptaciones fisiologicas en el Intérprete, interesante de

describir y corroborar las consecuencias en su ocupacion (1).
b. Mdusico en formacion

La formacién de los muasicos ha cambiado a lo largo de los afios,
partiendo siempre de la base del autoaprendizaje de la
disciplina, observada y guiada por otros musicos de mayor
experiencia. En la actualidad, el musico debe someterse a una
educacion formal institucional para el desempefio de la practica

instrumental, considerandose asi profesionales (1).
c. Musico profesional

Con el término de la etapa formativa, los instrumentistas inician
su vida laboral. La misidon del masico es ser un recreador de la
forma sonora escrita en una partitura, es decir, plantear la idea
musical, convirtiéendose en mediador entre el compositor y el
publico. La interpretacion define y resalta aspectos importantes
de la estructura musical y las visiones personales de la obra por
parte de los musicos. La finalizacién de la educacién formal, no

significa que el estudio y perfeccionamiento de los
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instrumentistas se detenga, mas bien implica el desafio de
replantear ideas musicales, el estudio y reformulacion constante
del manejo de su instrumento, constituye el eje central de su
ocupacion (1).

3.1.2. Instrumento de Viento

El presente estudio se centra en los instrumentos de viento o
aerdfonos, los cuales interactdan con las estructuras orofaciales de
forma directa y prolongada, pudiendo generar cambios en ellas,
durante la interpretacion. Los instrumentos de viento, son
herramientas confeccionadas con madera y/o metal que permiten la
produccién de sonido a través de la vibracion de la columna de aire
contenida en su interior. La mayor parte de ellos poseen diferentes
mecanismos como agujeros, llaves, pistones, embocaduras, etc.
gue permiten la modificacion del aire dentro del instrumento

determinando la frecuencia del sonido emitido (1,7,2).
3.1.3. Caracteristicas de los Instrumentos a Estudiar en este Trabajo
a. Vientos de metal
a.l. Trompeta

La trompeta pertenece a la familia viento-metal. Estd compuesta
por un tubo doblado en espiral de aproximadamente 180 cm de
largo, con diversas valvulas o pistones, habitualmente tres, que
termina en una boca acampanada que recibe el nombre de
campana o pabellon. Los dos primeros tercios del tubo son
practicamente cilindricos, lo que le proporciona un sonido fuerte
y brillante. Los otros dos tercios restantes son un tubo cénico,
excepto en los ultimos 30 cm, en los que el tubo se ensancha

para formar la boca en forma de campana.

El calibre es una serie compleja de vueltas, mas pequefias en el
receptor de boquilla y mas grande justo antes del comienzo de

la campana. El disefio cuidadoso de estas vueltas es critico para
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la entonacién de la trompeta, cilindrico, aunque ligeramente
conico en algunas partes. Ademas, consta de una boquilla en
forma de copa (donde el instrumentista coloca sus labios) y una

salida de agua.

Hay dos tipos de trompeta: la natural y la croméatica o de
pistones. Suelen ser de latén lacado en color oro o plata. El tono
de afinacion puede variar, aunque actualmente es en doy si. La
forma de produccion del sonido se debe a que el aire espirado
hace vibrar los labios, comunicando esa vibracion a la boquilla 'y
de ésta a todo el instrumento. El tubo produce una serie de
notas, modificadas por el uso de los pistones (bajan un tono,
semitono y un tono y medio respectivamente) que pueden ser
combinados. Tienen como complemento una sordina, que tapa
la salida del instrumento en mayor o menor medida produciendo

un cambio de timbre (Figura 1) (7).
a.2. Trombodn

El trombon, instrumento de viento-metal, esta compuesto por un
tubo cilindrico en su mayor parte, una campana, una boquilla y
una vara. Existen siete posiciones de la vara, siendo cada una
de ellas un semitono mas grave que la anterior. El trombon tenor,
que es el mas habitual, estd afinado en Si, aunque los
instrumentistas ejecutan la musica con  posiciones
correspondientes a un instrumento en Do. En algunos
trombones hay un pistén que acciona un transpositor que cambia

el tono a Fa.

El instrumento produce una vibracion en los labios que aplicada
a la boquilla hace sonar el instrumento, que produce las notas
con una combinacion de presién del aire y los movimientos de la
vara, la cual tiene forma de U y se mueve en siete diferentes

posiciones con distinta longitud del tubo (Figura 1) (7).
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a.3. Bombardino

El bombardino, también llamado Eufonio, es un instrumento de
viento-metal; es la parte aguda de las tubas, cuyo tono es si o
do. Consta de un pabelldon, una bomba de afinacioén, cuatro
pistones o llaves con sus respectivas bombas, un soporte de lira,
una llave de desagtie, cubiertas de pistones, un tubo de la
boquilla y una boquilla. Existen multitud de dimensiones para el
instrumento. Un bombardino tipo podria ser el que tiene una
longitud del tubo de 2,75cm de largo y un pabelldn regular de
0,28cm. Normalmente el material del cual esta hecho es de
cobre o latén acabado en bafo de plata o niquel. Para tocar este
instrumento, con la campana hacia arriba, se sostiene con la
mano izquierda y se activan los pistones o llaves con la mano
derecha. Para hacerlo sonar se hacen vibrar los labios en la
boquilla en forma de copa, transmitiéndose la vibraciéon al
instrumento (Figura 1) (7).

a.4. Tuba

Instrumento de cobre o laton, acabado en plata o dorado,
pertenece a la familia viento-metal, formada por un tubo conico
de cinco metros y medio, una boquilla en forma de copa (la mas
grande de los instrumentos de metal) y de tres a seis valvulas
accionadas por pistones o llaves. El tono del instrumento es do,
aunque hay modelos en si y fa. Excepcionalmente existen tubas
en Miy Fa. Produce un sonido grave, profundo, pero no muy agil
(Figura 1) (7).
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Figura 1. Instrumentos de viento metal: a) Trompeta, b) Trombén, c)
Bombardino y d) Tuba

b. Vientos de madera
b.1. Clarinete

El clarinete perteneciente a la familia viento-madera, es un
instrumento de cafia simple, compuesto por boquilla (8),
barrilete, cuerpo superior, cuerpo inferior y campana. Su tubo es
cilindrico en su mayor parte. El clarinete en si tiene una longitud
de 60 cm. Frecuentemente son de maderas nobles, aunque
existen otros materiales mas baratos (ebonita o plastico).

El clarinete habitualmente estd en si o la, aunque existen
modelos en do y clarinetes de otros tamafios como el corno di
basetto, el clarinete bajo y el contrabajo. Su timbre varia mucho
de un registro a otro, pasando del sonido potente, pero oscuro y
dramatico del registro grave, a la sonoridad incisiva del agudo.
El sonido se produce cuando la columna de aire hace vibrar la
cafia, que produce una onda que es modificada por la
combinacién de agujeros y llaves (Figura 2) (7).
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b.2. Saxofén

Es un instrumento conico, viento-madera, generalmente hecho
de latén y consta de una boquilla con una Unica cafa al igual que
el clarinete. Las boquillas estan fabricadas en una amplia
variedad de materiales, hay tanto metalicas como no metalicas.
Las boquillas no metalicas son normalmente de ebonita de
plastico o de caucho duro, a veces de madera, y raras veces de

cristal, de porcelana e incluso hueso.

El saxofon posee un cuerpo conico y suele tener una curva en la
campana. El cuerpo del saxofén estd compuesto por un tubo
conico y delgado que se ensancha en su extremo para formar
una campana. A lo largo del tubo existen entre 20 y 23 agujeros
de tono de tamafio variable, incluyendo dos agujeros muy
pequefios de octava para ayudar a la interpretacion del registro
superior, aungque estos no sean esencialmente necesarios para
interpretar dicho registro. Estos agujeros estan cubiertos por
almohadillas, que presionan los agujeros para producir un sello
hermético. En reposo, algunos agujeros estan abiertos y otros
estan cerrados por las almohadillas. Las almohadillas pueden
ser controladas por varias llaves en los dedos de ambas manos,
mientras que el pulgar derecho se sitia debajo de un soporte
gue ayuda a mantener el saxofon equilibrado. Existen diferentes
tipos: soprano, alto, tenor, baritono, sopranito y bajo, entre otros
(Figura 2) (7).

a) b)

Figura 2. Instrumentos de viento madera: a) Clarinete y b) Saxofén
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3.1.4. Boquilla

La boquilla diferente en cada instrumento de viento requiere un patron
muscular anico para formar la embocadura. Algunas personas tienen
caracteristicas dentales y faciales que facilitan la formacion de una
embocadura. Otros tienen caracteristicas orofaciales que requieren
movimientos compensatorios de la mandibula y los muasculos de la

cabeza y el cuello que pueden crear problemas posteriores (2).
3.1.5. Tipos de Boquilla
a. Bogquillaen formade copa

Las boquillas de los instrumentos de la familia de viento metal tiene
forma de copa y se apoya contra los labios del ejecutante, en este

caso lo que vibra son los propios labios del intérprete (6,9).

La boquilla tiene un gran efecto sobre el sonido del instrumento. Los
principales efectos se deben a la forma de la copa, la forma de la
garganta y el diametro interior de la copa. Ademas, el intérprete a
menudo debe elegir una boquilla que complemente su estilo de tocar
el instrumento. En general, una boquilla con grano estrecho es
preferida por los intérpretes que desean ejecutar notas de rango
superior en su instrumento y una boquilla con grano mas ancho es
preferida por los que se centran en las notas graves de su

instrumento (7).

Los musculos que participan en la embocadura de este tipo de
boquilla son el orbicular, el canino, el triangular, el cuadrado, el
cigomatico, el risorio, el mentis transversal, el buccionador, el
masetero, el platisma, el suprahioideo y el infrahioideo. El
pterigoideo externo permite que el musico posicione la mandibula
hacia adelante y el borde de la copa es posicionada ejerciendo
presion contra ambos labios del ejecutante, lo que produce una
fuerza verticalizadora en los incisivos superiores e inferiores,

ademas que la vibracion del instrumento repercute sobre los dientes
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del instrumentista, la presién que ejerce la boquilla sobre los labios

puede causar dolor, labios secos y eritematosos (3,4,9).

Dientes anteriores rotados o0 excesivamente protruidos puede
dificultar la embocadura de este tipo de instrumentos. Segun
Engelman, entre los instrumentos de viento, los metalicos producen
una fuerza promedio equivalente a 500 gr siendo presiones mayores
dirigidas lingualmente sobre los incisivos en comparacion con otros

instrumentos (3).

a) b) )

-

d) e)

Figura 3. Boquillas en forma de copa y sus correctas embocaduras: a) boquilla
trompeta, b) boquilla trombon ¢) boquilla tuba, d) embocadura de trompeta, €)
embocadura de trombon y f) embocadura de tuba.

b. Boquillalengueta simple

La lengleta es una lamina de cafia fina y flexible, que se coloca en
un lateral de la boquilla, ajustandose por medio de aros metalicos
con tornillos ajustables. Al soplar el aire pasa entre la boquilla y la
lengleta haciendo que ésta vibre. Es la vibracion de la lengleta la
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que produce la vibracion del aire del tubo y que se produzca el

sonido. Esta boquilla la utiliza el clarinete y el saxofon (3,10).

En la embocadura tipica de este tipo de instrumentos, la boquilla no
se introduce mas de la mitad en la boca del instrumentista. El labio
inferior envuelve de manera suave los dientes anteroinferiores,
haciendo un lecho sobre el cual descansa la mayor parte del peso
del instrumento. La boquilla es mantenida firme con una ligera
presion de los dientes anterosuperiores sobre el plano inclinado de
ésta (a veces se almohadilla con una fina cinta de caucho conocida
como cojinete o "almohadilla para morder" para evitar que los dientes
se resbalen sobre la boquilla). El labio superior se cierra circundando
la boquilla para crear un cierre hermético, y los filos de la boca se
mantienen firmes y estaticos. Hay que tomar en cuenta que la
presién solo debe ser evitando el movimiento de la boquilla ya que,
al aplicar mucha fuerza, el labio inferior se puede lesionar con los

dientes anteroinferiores (3).

Figura 4. Posiciones de la embocadura del instrumento de lengiieta simple: a)
embocadura clarinete, b) embocadura saxofdn, c) vision lateral embocadura clarinete y
d) vision lateral embocadura saxofén. Fuente Moya T. (11)

La mordida abierta es registrada en clarinetistas y saxofonistas,
tomando en cuenta dicha informacion se encontr6 una
retroinclinacion de los dientes anteroinferiores de aproximadamente

el doble en comparacion a un grupo control y a otros instrumentos
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de viento. Asi, se sabe que el saxofén y el clarinete pueden favorecer
al retrognatismo mandibular, la protrusion de incisivos superiores y

retroinclinacion de incisivos inferiores (3).

La presion de la embocadura se incrementa con el prognatismo y
disminuye con el retrognatismo. Por lo que, problemas esqueléticos
y en la denticion pueden influir en la posicion de coger el clarinete,
la embocadura y en como tocar. Por todo esto, se debe tener
cuidado con pacientes con prognatismo, porque empujan los

incisivos inferiores (7).

Ademas, debido a la forma y dureza de esta boquilla, los dientes
superiores, especialmente los incisivos centrales que toman
contacto directo con ella, pueden presentar problemas
endoddnticos, por ejemplo, en pacientes con mordida cubierta donde
se ejerce una excesiva presion hacia apical sobre los incisivos
centrales, y sufrir pulpo-periodontitis traumatica, llegando incluso a
su desvitalizacion (11).

Algunos ortodoncistas defienden que el hecho de tocar ciertos
instrumentos musicales puede corregir 0 empeorar determinadas
maloclusiones. Las personas con maloclusiones clase 11l de Angle
se benefician al tocar un instrumento de una lengieta, mientras que
estos instrumentos empeoran las maloclusiones clase Il. Se
recomienda no utilizar instrumentos de viento en mordidas cruzadas
posteriores graves, porque la musculatura bilateral no es simétrica,
cuando existen importantes diastemas entre los dientes anteriores,
apiflamiento anterior grave o si falta algun diente anterior que no

haya sido reemplazado (12).
3.1.6. Maloclusiones Dentales
a. Concepto de maloclusién

Es aquello que se aleja de la oclusién normal. En este trabajo de

investigacion, para diferenciar oclusion normal de maloclusién, se
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toma como referencia el sistema de Angle (13), basado en las
relaciones antero-posteriores de las arcadas dentarias. Los primeros
molares superiores son la llave de la oclusion y estdn en una
posicion correcta dentro del maxilar. Ademas, debe existir una
relacion entre los molares de ambas arcadas, es decir, la cuspide
mesio-vestibular del primer molar superior debe ocluir en el surco
vestibular del primer molar inferior. A todo esto, Angle le suma una
suave ‘linea de oclusion” (14). Si se dan estos determinantes,

entonces estamos ante una oclusion normal.

b. Clasificacion de las maloclusiones
Se explicara las maloclusiones segun la clasificacién de Angle.
b.1. Maloclusién de clase |

En este tipo de maloclusiones existe una relacion molar normal
(cuspide mesiovestibular del primer molar superior ocluye en el surco
vestibular del primer molar inferior), pero la linea de oclusién no es
correcta debido a dientes en una mala posicién a consecuencia de
anomalias en las relaciones verticales y transversales o por una
desviacion sagital de los incisivos o alteracion en el alineamiento.
Considerada también una relacion oclusal normal, neutroclusion
(7,3,4,1).

b.2. Maloclusién de clase I

Este tipo de maloclusiones se da cuando la cuspide mesiovestibular
del molar inferior ocluye en el surco vestibular del molar superior
(Figura 5). EI molar inferior esta distalizado en cuanto al superior,
también se llama distoclusién (7,15). Esta clase a su vez se divide

en:

e Divisién 1: Cuando los incisivos superiores estan inclinados

hacia vestibular y existe un aumento del resalte (Figura 5).
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e Divisién 2: Cuando los incisivos superiores se encuentran
inclinados hacia palatino, pudiendo dar lugar a apifiamiento en la

zona de incisivos laterales y caninos de la arcada superior (Figura

5) (7).

e Subdivision: Cuando la relacion de Clase Il se produce sélo en
un lado de la arcada dentaria, la unilateralidad se refiere como

subdivision derecha o subdivision izquierda (7,1).

Por otra parte, la Clase Il puede ser completa cuando la relacién
molar distal es de una cuspide entera, o incompleta si es de menos

de una cuspide (Figura 5) (7,3).
b.3. Maloclusién de clase lli

Maloclusién, en la cual, la cuspide mesiovestibular del primer molar
superior ocluye por detrds del surco vestibular del molar inferior
(Figura 5). El molar inferior estd mas mesial con respecto al superior.
También se llama mesioclusion. Puede ser completa o incompleta y

de subdivision derecha o izquierda (al igual que la clase II) (7,4,16).

Figura 5. Maloclusiones: a) clase I, b) clase lll, c) clase Il molar completa, d) clase Il
incompleta division 1, e) clase Il divisién 2 y f) clase Il divisionl
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b.4. Otro tipo de maloclusiones

Existen ademas de las Clases de Angle, otro tipo de alteraciones
dentales como la mordida abierta o la mordida cruzada, las cuales

se detallan a continuacion.

e Lamordida abierta es un término que se aplica a la situacion en
que existe un espacio entre las superficies oclusales (mordida
abierta posterior) y/o incisales (mordida anterior) de ambas

arcadas cuando la mandibula se encuentra en oclusién céntrica

7).

e La mordida cruzada es un término que se utiliza para indicar
una relacién vestibulo-lingual o labio-lingual anémala entre los
dientes de ambas arcadas. Cuando las cuspides vestibulares, de
algunos o todos los dientes posteriores maxilares, ocluyen
lingualmente a las cuspides vestibulares de los dientes de la
arcada inferior, se denomina mordida cruzada maxilar posterior
lingual o simplemente mordida cruzada posterior (Figura 15).
Mientras que cuando las cuspides linguales de los dientes
superiores posteriores ocluyen vestibularmente a las cuspides
vestibulares de los dientes inferiores se denomina mordida
cruzada maxilar posterior vestibular o simplemente mordida en
tijera. Tanto la mordida cruzada posterior como la mordida en
tijera pueden ser uni o bilaterales, dependiendo de si es uno o

ambos lados los afectados (7).
e Mordida Bis a Bis:

Corresponde al contacto entre los bordes incisales maxilares y
mandibulares, en direccion sagital (1,17).

e Mordida profunda o sobremordida:

Es la posicion en la cual los incisivos maxilares cubren mas de

un tercio de la cara vestibular de los incisivos mandibulares (1).
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La sobremordida u overbite, se define como la cantidad de
incisivos inferiores que es cubierta por los incisivos superiores en
su cara vestibular. Normalmente, se mide en tercios (1/3, 2/3, 3/3
y 0 6 borde a borde), aunque también se puede medir en
milimetros o en porcentaje de la altura del incisivo inferior

cubierta por el incisivo superior (7,10).

En los instrumentistas de viento-madera de lengueta doble y bisel
existe un incremento significativo de la sobre mordida y una

tendencia a aumentar en los de lengieta simple (7).
e Apifiamiento:

En odontologia, llamamos apifiamiento dental a todos los
problemas de dientes amontonados o apifiados en la boca del
paciente, debido a una falta de espacio en el hueso en que se

insertan (4,2).
3.1.7. Movimiento Dental

El movimiento de un diente al tocar un instrumento musical, depende del
tipo de embocadura, las horas que se toque el instrumento, la posicion
de los dientes y las fuerzas creadas por la lengua y los masculos faciales
durante la practica instrumental. Se debe tener en cuenta, que para que
se produzca el movimiento de los dientes, estas fuerzas tienen que estar
actuando mas de 5-6 horas diarias aproximadamente. En diversos
estudios en animales se ha demostrado que aplicando una fuerza
durante 8 horas al dia se produce movimiento dental. Normalmente, los
musicos no tocan tantas horas diarias. La duracién es muy variable y
depende del instrumentista. Puede oscilar entre 30-60 minutos
(conciertos y clases no incluidas) a 5 horas al dia. Sin embargo, es
posible que, en momentos de intensos ensayos, al final del dia se
acumule esa duracién. Para producir el movimiento dentario, lo mas
importante es la duracién de la fuerza, mientras que la magnitud tiene

una relativa importancia en la velocidad del movimiento (18).
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La oclusion dentaria puede verse gravemente afectada por el abuso de
estos instrumentos musicales, ya que, solo se requieren menos de 100
gr. de presion para mover ortodéncicamente una pieza dentaria, y se ha
logrado medir la fuerza con que se apoyan estos instrumentos sobre los
tejidos orales, alcanzando algunos de ellos los 500 37 gr. de presion. Un
estudio de dos afios con 91 musicos principiantes, cuyas edades
fluctuaban entre los 11 y 13 afios de edad, mostrd diferencias
estadisticamente significativas en el cambio de posicion de las piezas
dentarias anteriores al compararlas con las del grupo control. Por
ejemplo, el clarinete y el saxofén son del grupo de instrumentos cuya
boquilla de acrilico con forma de cufia, y con una sola lenglieta de
bamboo unida a la superficie inferior de ésta, se ubica entre los incisivos
superiores e inferiores en un angulo tal que ejerce una fuerza hacia labial
o vestibular en los superiores y hacia lingual en los inferiores,

incrementando asi el overjet o resalte entre ellos (11).

La experiencia de muchos instrumentistas indica que, tras periodos
largos de ejecucion del instrumento, especialmente los de metal, puede
aparecer movilidad de los dientes anteriores y que ésta es mayor cuanto
mayor sea la duracion. Hecho que ya observé Herman y posteriormente
Alex (2000) en un 79% de su muestra (19,20).

3.1.8. Relacion Entre el Tipo de Boquillay las Maloclusiones

Se mostraran las diferentes relaciones existentes entre el tipo de boquilla

y las maloclusiones dentales segun el sistema de Angle.
a. Maloclusién de clase |

Ante este tipo de maloclusiones, no existe ningun problema, a priori,
para la practica instrumental, pero se debe observar individualmente
cada paciente, porque puede presentar alteraciones en el sector
anterior (diastemas, apifiamiento o rotaciones) que si que afecten a la
embocadura, llevandola a una posicién anémala que produzca dolor,

cansancio, entre otras (20).
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Por ejemplo, la presencia de un incisivo inferior o canino vestibulizado,
y ademas afilado. Al tocar el instrumento se producen irritaciones o
molestias en el labio inferior, en especial en los instrumentistas de

viento-metal y viento madera de lengueta doble (19).

Un dltimo problema que puede ocurrir si la rotacion es muy marcada,
es una irritacion del labio superior producido por el borde incisal del

incisivo central superior (20).
b. Maloclusién de clase Il

Los instrumentos de viento-metal ejercen una gran presion hacia
lingual de los incisivos lo que produciria, caso de que se rednan las
condiciones para que haya movimiento, retroinclinacion de los
incisivos superiores. Por eso estan indicados en estas maloclusiones,
pero cuando sean de division | en la que los incisivos superiores estan
inclinados hacia vestibular. Ya que, si el instrumentista tiene division
II, incisivos superiores inclinados hacia palatino, agravara mucho mas

Su problema (21).

Los instrumentos de viento-madera de lengtieta doble (oboe, fagot o
corno inglés) también ejercen una presion hacia lingual de los
incisivos, retro-inclindndolos, debido a que los labios envuelven a los
dientes superiores e inferiores actuando a modo de almohada para la

cafa (2).

Los instrumentos de viento-madera de lengueta simple (la familia del
clarinete y del saxofén) estan contraindicados en este tipo de
maloclusiones, ya que, debido a la posicion de la boquilla, se mantiene
el resalte. Los incisivos superiores se apoyan en la boquilla del
clarinete que se coloca formando un angulo de 45° respecto al eje
longitudinal de los incisivos inferiores y un angulo de 135° con
respecto a los incisivos superiores. La boquilla se apoya sobre el labio
inferior, que envuelve a los incisivos inferiores ejerciendo una presion
hacia lingual de éstos, mientras que los incisivos superiores, se

apoyan directamente sobre la boquilla que forma una pendiente de
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135° respecto al eje longitudinal de los incisivos superiores,
favoreciendo el resalte. Por lo que estos instrumentos estan
contraindicados en las Clases Il division |, ya que inclinan los incisivos

superiores (7,3,19).

Los instrumentos de viento-madera con una boquilla en bisel (flauta,
flautin) resultan dificiles de tocar si el instrumentista tiene este tipo de
maloclusién. Para tocar el instrumentista estd como sonriendo y
dejando una pequefia separacion entre los labios que, sin embargo,
deben estar alineados. Por lo que, si tiene una clase Il division |, le
resultara mas dificil llegar a esta posicion. De todos modos, la
mandibula se puede protruir intencionadamente con lo que se puede
compensar el resalte aumentado (1).

c. Maloclusion de clase Il

Los instrumentistas de viento-metal encontraran dificultades al tocar
si presentan este tipo de maloclusion, ya que para poder tocar un
instrumento de metal los dientes superiores e inferiores deben estar
alineados, es decir, formando un plano casi recto. Esto hace que
cuanto mas protruida esté la mandibula mas dificil le sea tocar, mas
concretamente, encontrar una posicion de embocadura correcta.
Ademas, esa clase lll puede ser de causa maxilar, agravando mas su
problema al tocar un instrumento de viento-metal, por lo que estan

contraindicados (3,4).

Pero no s6lo sera complicado para los instrumentistas de metal, sino
también para los instrumentistas de viento-madera de lengtieta doble.
Al tocar, los labios envuelven a los dientes y forman un cojin para la
cafia que descansa sobre éstos formando un angulo de 45° con
respecto al eje longitudinal del incisivo inferior. Por ello, una
mandibula muy protruida, dificulta envolver los dientes con los labios
y afecta a la pendiente normal que forma la cafia con el eje longitudinal
de los incisivos, por lo que se apoya demasiado la cafia sobre el labio

inferior y dificulta su vibracién. El instrumentista estara siempre con
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una afinacion alta, incluso a veces, la emision del aire sera forzada
llegando incluso a “ahogar” la cafia. En cambio, sera beneficioso si se
piensa desde un punto de vista ortodoncico, ya que como se ejerce
presion hacia lingual, la tendencia seré a alinear la mandibula con el

maxilar en el mismo plano vertical (1).

Por otra parte, se encuentran los instrumentistas de viento-madera de
lengiieta simple. Desde un punto de vista ortodoncico les beneficia,
ya que se frena o restringe cualquier movimiento anterior de la
mandibula y se favorece la protrusion de los incisivos superiores. Pero
eso no significa que se solucione su maloclusién. Ademas, la
pendiente que se forma entre la embocadura y el eje longitudinal del
incisivo inferior no es la misma, ya que, al igual que en los
instrumentos de lengieta doble, se apoya demasiada cafa sobre el
labio. Sin embargo, si se ensefia al nifio una buena posicion de
embocadura siguiendo su maloclusién, se puede conseguir un buen
sonido (1,19).

3.1.9. Relacién entre el Tiempo de Ejecucién y las Maloclusiones

La mayoria de musicos empiezan sus estudios muy jévenes antes de
terminar el crecimiento esquelético —muscular, el volumen de
instrumento y las posiciones adoptadas pueden influir en la etiologia de

futuros peligros (5).

La formacion de un muasico inicia aproximadamente a los diez y seis afios
al concluir sus estudios de nivel medio superior para ingresar a una
licenciatura en masica, Sin embargo, muchos de ellos inician sus
estudios entre los ocho y nueve afos. Cuando ya saben leer y escribir a
esta edad su gran flexibilidad y su capacidad de aprendizaje les permite
un gran crecimiento artistico y musical (22).

Al parecer, entre mas temprana sea la edad de inicio, los resultados
profesionales pueden ser mejores 0 peores segun sea el caso;
determinados estudios encontraron que como minimo los musicos

practican tres horas diarias, a la semana hacen dieciocho horas
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dedicadas a la ejecucion del instrumento y esto es solo en un inicio de
la carrera del musico. Conforme pasa el tiempo esas tres horas
aumentan hasta cinco o seis horas diarias, sea para conciertos, ensayos
0 ambos lo que hace un total de treinta y seis horas a la semana. Todo
el tiempo dedicado tiene como propdsito, alcanzar la perfeccion de los

sonidos emitidos.

Con respecto a la cantidad de horas semanales de practica, se encontro
que 65,6% de la muestra toca mas de 30 horas semanales promedio;
esto refleja que los musicos mantienen la embocadura de su
instrumento, ejerciendo fuerzas sobre la denticion, durante muchas
horas al dia. Engelman demostré que un instrumento de viento puede
ejercer 500 grs. de fuerza promedio, se sabe que para lograr un
movimiento dentario se requiere una fuerza optima entre 35y 60 grs. al
comparar estas magnitudes, inmediatamente se comprueba el potencial
de efectos beneficiosos o dafiinos que pueden lograrse con la practica

repetida de un instrumento musical de viento (5).

Moya en su estudio determiné que la relacion entre la clase molar
derecha e izquierda con relaciéon al tiempo que no existe ninguna
influencia del tiempo con la clase molar, es decir que se mantienen,
mientas que el Overjet con relacién al tiempo si existe influencia,
demostrando que el 83% de los estudiantes a largo plazo presentan
Overjet aumentado, teniendo relacion directa con la investigacion
propuesta por Salinas, Torre, Aguirre, Torre, Nufiez que afirman el
cambio de posicidon de las piezas dentarias anteriores aumentando el
Overjet (23).
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3.2. Revision de antecedentes investigativos
Existen cuatro articulos cientificos importantes:

a. Titulo: Problemas bucofaciales especificos experimentados por
musicos. 2002, Camberra - Australia

Autor: Yeo D, Pham T, Baker J, Porters S. Specific orofacial problems

experienced by musicians. AustDent J.

Resumen: Cuyo objetivo fue conocer la frecuencia y la posicién que
adopta el paciente al tocar un instrumento musical. Teniendo como
resultado que la fuerza 6ptima requerida para lograr un movimiento
ortodoncico equivale a 35-60 gramos de fuerza, mientras que la
fuerza promedio ejercida por la flauta es de 211 gramos, por el
clarinete o el saxofén es de 270 gramos y por los instrumentos
metalicos es de 500 gramos, por lo tanto es légico pensar que estas
fuerzas son superiores a las fuerzas musculares normales e incluso a
las fuerzas producidas por los aditamentos ortodoncicos las cuales si
son aplicadas por prolongados lapsos de tiempo pueden ser

potencialmente dafinas (2).

Andlisis: Considero que el articulo cientifico que se eligio tiene
relacion al enunciado propuesto ya que aporta factores muy
importantes para la elaboraciéon del trabajo de campo que se va a
realizar en musicos intérpretes de viento metal — madera de la region

de Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto.

b. Titulo: Patologia funcional del sistema estomatognético en musicos

instrumentistas. 2002, Santiago — Chile
Autor: Salinas, J.

Resumen: Las posiciones basicas para ejecutar los instrumentos y
sus probables efectos sobre las estructuras de la cabeza y el cuello.
Obteniendo como resultado que no todos los musicos sufren de
patologias funcionales en el sistema estomatognatico, sin embargo,

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM - DE SANTA MARIA

el microtrauma que produce ejecutar instrumentos musicales, junto a
la frecuencia y duracion de los ensayos y conciertos, unido al estrés
emocional y la ansiedad generada por su autodisciplina, puede ser
para algunos un importante factor desencadenante o perpetuante de
ello. El autor concluye que la relacion existente entre el acto de
interpretar un instrumento musical y los signos y sintomas
bucomaxilofaciales es producto de la generacién de fuerzas que
sobrepasan la capacidad de adaptacion funcional de los tejidos, el
exceso de horas de ensayo y el estrés en la busqueda de la

perfeccion técnica de los muasicos (11).

Andlisis: El articulo cientifico da a conocer probables efectos al
ejecutar un instrumento de viento metal — madera y la relacion entre
el acto de interpretar un instrumento, sintomas y signos la cual es de
mucha utilidad para la investigacion en musicos intérpretes de viento
metal — madera de la regiébn de Moquegua de la provincia de Mariscal
Nieto.

c. Titulo: Relacion entre las maloclusiones dentarias y la ejecucion de

instrumentos de viento madera. 2002, Santiago — Chile
Autor: Duarte, A.

Resumen: Cuyo objetivo fue de relacionar las maloclusiones
dentarias y la ejecucion de instrumentos de viento madera con una
muestra de 32 individuos, concluyendo que el 100% de la muestra
padece de algun tipo de maloclusion siendo la de mayor prevalencia
la Clase | tipo I. La fuerza ejercida por la embocadura de la boquilla
del instrumento tiene magnitud, duracién y direccion mayor a las

fuerzas producidas por las contracciones musculares (3).

Andlisis: El articulo cientifico da a conocer el objetivo de relacionar
las maloclusiones y la ejecucion de instrumentos que es un buen
aporte para la investigacién en musicos intérpretes de viento metal —

madera de la region de Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto.
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d. Titulo: Maloclusiones dentarias en estudiantes que tocan el clarinete
en el Conservatorio Nacional de Musica Noviembre 2015 - Enero
2016. 2016, Quito - Ecuador

Autor: Moya T.

Resumen: EI objetivo de este estudio, fue determinar las
maloclusiones dentarias que presentan los estudiantes del
Conservatorio Nacional de Mduasica, mediante un estudio
observacional y transversal en 30 estudiantes, con la ayuda de
modelos de estudio, se realizé la recopilacibn de datos mediante
observacion directa, lo que se tomo en cuenta la Clase molar, Overjet.
Los resultados obtenidos demostraron que a largo plazo no hubo
influencia con relacion a la clase molar, mientras que en el sector
anterior existe aumento de Overjet en un 83% y mordida profunda en
un 69.20 % de los estudiantes (23).

Analisis: El articulo cientifico tiene como objetivo determinar las
maloclusiones dentarias en estudiantes de musica del conservatorio,
es de mucha utilidad para la investigacion en musicos intérpretes de
viento metal — madera de la region de Moquegua de la provincia de

Mariscal Nieto.

4. HIPOTESIS

Por ser un estudio descriptivo, no amerita elaborar hipétesis.
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CAPITULO II;
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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[I.- PLANTEAMIENTO OPERACIONAL

1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION
1.1. Técnica
1.1.1. Precisiéon de la técnica

Se utilizé la observacion clinica intraoral para registrar y analizar los

datos de la presencia de las diferentes maloclusiones dentales.

1.1.2. Esquematizacion

VARIABLE /
TECNICA
INVESTIGATIVA
Maloclusion dental Observacion Clinica Intraoral

1.1.3. Descripcion de la técnica

Las maloclusiones dentales fueron estudiados a través de criterios
de inclusion y exclusion de las mismas como segun la clase de
maloclusién que presente el masico segun la clasificacién de Angle,
presencia de apiflamiento dental, presencia de diastemas dentales,
presencia de mordida abierta, presencia de mordida profunda,
presencia de mordida borde a borde, presencia de mordida cruzada

y el tipo de instrumento de viento que ejecuta.
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1.2. Instrumentos
1.2.1. Instrumento Documental
a. Precisién

Los diferentes tipos de maloclusiones dentales se registraron en

una ficha de recoleccion de datos.

b. Estructura

VARIABLES | INDICADORES EJES SUBINDICADORES SUBEJES
- Clasel
- Clasell: 1.1
Clasificacit 1.2
asificacion 1 - Division 1 121
de Angle
- Divisién 2 1.2.2
1.3
- Clase lll
Apifiamiento ) - Superior 2.1
dental - Inferior 2.2
. - Superior 3.1
Maloclusion Diastema 3 :
dental dental - Inferior 3.2
- Mordida abierta 41
Maloclusiones 4 - Mordida profunda 4.2
Verticales - Mordida borde a borde 4.3
- Mordida cruzada
Maloclusiones 5 posterior 51
transversales - Mordida bis a bis 59
posterior

c. Modelo del instrumento

Figura en anexos
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1.2.2. Instrumentos mecanicos

e Regla milimetrada

e Computadoray accesorios
e Explorador dental

e Espejo dental

e Pinza dental

e Bajalenguas
1.3. Materiales de verificacion
o Utiles de escritorio y baja lenguas
2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. Ubicacion espacial
2.1.1. Ambito general:
Cercado, Moquegua
2.1.2. Ambito Especifico:
Regidén de Moquegua de la Provincia de Mariscal Nieto 2021
2.2. Ubicacion temporal
La investigacion se realizo en el mes de noviembre y diciembre del 2021.
2.3. Unidades de estudio
2.3.1. Alternativa

Poblacién — muestra.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM @ DE SANTA MARIA

2.3.2. Poblacién cualitativa
a. Criterios deinclusion

e Madsicos que toquen un instrumento de viento.

e Presencia de 4 primeros molares permanentes en contacto
con su antagonista.

e Presencia de 8 incisivos permanentes, con corona visible

totalmente o casi en su totalidad.
b. Criterios de exclusion

e Musicos que estén en tratamiento de ortodoncia, o ya hayan
culminado su tratamiento.
e Musicos que no deseen formar parte del estudio.

e Madasicos menores de 18 afios.
c. Cuantificaciéon de la poblacion y muestra
e Poblacion:

Conformada por 63 musicos en total de las distintas bandas

elegidas.
e Técnica de muestreo:

El muestreo fue probabilistico por proporciones. Se utiliza
cuando se requiere una muestra representativa, donde los
integrantes tienen la misma probabilidad de ser elegidos para

el estudio.

El tamafio de muestra se determiné mediante la siguiente

formula:

Formula:
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Datos:

n= Tamafo de muestra

Z= Limite de confianza (1.96)

p g= Campo de variabilidad de aciertos y errores (p:0.5; q:0.5)
E= Nivel de precision (0.05)

Reemplazando:

_ 1.96%(0.5%0.5) _

0.052 .

n

Correccion para poblaciones finitas: Cuando se conoce el
tamafio de la poblacion en estudio se corrige la muestra, en
nuestro caso la poblacion es 63 musicos, entonces:

Ng =

Donde:
no= Tamafno de muestra ajustada
n= Valor de la muestra inicial

N= Poblacién

384

- 384-1_

ng 35

e Muestra:

Entonces la muestra es de 35 musicos pertenecientes de la
Regién de Moquegua.
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3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS
3.1. Organizacion

e Reuvision clinica de cada paciente
e Seleccion de pacientes
e Formalizacion

e Prueba piloto
3.2. Recursos
a. Recursos humanos
a.l. Investigador . Carrasco Caso Daniel Albert
a.2. Asesor : Mg. Bernal Riquelme Pedro Paul
b. Recursos Fisicos
Ambiente local
c. Recursos econémicos
Propios del investigador
d. Recursos institucionales
Universidad Catolica de Santa Maria
3.3. Prueba piloto
a. Tipo
Incluyente.
b. Muestra piloto

5% de la muestra.
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c. Recoleccion piloto

Aplicacion de los instrumentos a la muestra piloto
4. ESTRATEGIA PARA MANEJAR LOS RESULTADOS
4.1. Plan de procesamiento de los datos

a. Tipo de procesamiento
Manual y computarizado (Programa SPSS Version 25)

b. Operaciones del procesamiento
b.1. Clasificacion

La informacién obtenida fue ordenada en una matriz de sistematizaciéon

que figurara en los anexos de la tesis.
b.2. Codificacion
Digito
b.3. Recuento
Matrices de conteo
b.4. Tabulacién
Se confeccion6 tablas uni y bivariadas
b.5. Graficacion
Se utilizaron gréaficas de barras y cuadros estadisticos.
4.2. Plan de andlisis de datos
a. Tipo de analisis

Cuantitativo, univariado y categorico.
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b. Tratamiento estadistico

ESCALA DE | ESTADISTICAS

VARIABLE TIPO B
MEDICION DESCRIPTIVAS
Frecuencias
Prevalencia de absolutas
Cualitativa Nominal

maloclusiones Frecuencias

porcentuales
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CAPITULO llI:
RESULTADOS
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PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LOS DATOS

TABLA N° 1:
Prevalencia de maloclusiones dentales segun la clasificacion de Angle en

musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera

Clase | 26 74,2 24 68,6
Clase I 8 22,9 9 25,7
Clase Il 1 2% 2 5,7

TOTAL 35 100 35 100

Fuente: Elaboracion Propia.

La Tabla N° 1 muestra que el 74.2% de los musicos de la region de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto presentan maloclusion de clase | en la relacion molar

derecha, mientras que el 25.7% de los musicos tienen maloclusion de clase Il en la

relacion molar izquierda.
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GRAFICO N° 1:
Prevalencia de maloclusiones dentales segun la clasificacién de Angle en

musicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera
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Fuente: Elaboracién Propia.
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TABLA N° 2:
Prevalencia de apifiamiento dental en musicos intérpretes de instrumentos

de viento metal — madera segun arcada

No 23 65,7
Inferior 5 14,3
Superior Lk 2,9
Superior e inferior 6 17,1
TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracion Propia.

La Tabla N° 2 muestra que el 65.7% de los musicos de la region de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto no presentan apifiamiento dental, seguido del 17.1%
con apifiamiento dental superior e inferior, el 14.3% tienen apifiamiento dental
inferior, mientras que solo el 2.9% de los musicos tienen apifiamiento dental

superior.
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GRAFICO N° 2:
Prevalencia de apifiamiento dental en muasicos intérpretes de instrumentos

de viento metal — madera segun arcada
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Fuente: Elaboracion Propia.
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TABLA N° 3:
Prevalencia de diastemas dentales en musicos intérpretes de instrumentos

de viento metal — madera segun arcada

No 27 77,1
Inferior 1 29
Superior 2 5,7
Superior e inferior b 14,3
TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracion Propia.

La Tabla N° 3 muestra que el 77.1% de los musicos de la regiéon de Moquegua no
tienen diastema dental, seguido del 14.3% con diastema dental superior e inferior,
el 5.7% tienen diastema dental superior, mientras que solo el 2.9% de los musicos

tienen diastema dental inferior.
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GRAFICO N° 3:
Prevalencia de diastemas dentales en musicos intérpretes de instrumentos

de viento metal — madera segun arcada
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REPOSITORIO DE

TABLA N° 4:
Prevalencia de maloclusiones verticales en musicos intérpretes de
instrumentos de viento metal — madera de la Region de Moquegua de la
Provincia de Mariscal Nieto 2021

Ausente 34 97,1 29 82,9 32 91,4
Presenta 1 2,9 6 17,1 3 8,6
TOTAL 35 100 35 100 35 100

Fuente: Elaboracién Propia.

La Tabla N° 4 muestra que el 2.9% de los musicos tienen mordida profunda, el
17.1% presentan mordida abierta, mientras que el 8.6% de los musicos muestran

mordida bis a bis.
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GRAFICO N° 4:
Prevalencia de maloclusiones verticales en musicos intérpretes de
instrumentos de viento metal — madera de la Region de Moquegua de la
Provincia de Mariscal Nieto 2021

100
97,1

Porcentaje(%)

PROFUNDA ABIERTA BIS A BIS

Tipo de mordida

M Ausente [ Presenta

Fuente: Elaboracion Propia.
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DISCUSION

El presente estudio se realiz6é con el objetivo de identificar maloclusiones dentales
en masicos intérpretes de instrumentos de viento metal — madera de la region de
Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto 2021. Se desarrollé esta investigacion
debido a que serd una importante contribucibn académica al generar nuevos
conocimientos que serviran de fundamento para el desarrollo de estudios

posteriores.

Respondiendo al primer objetivo se obtuvo que el 74.2% de los muasicos de la region
de Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto presentan maloclusion de clase | en
la relacion molar derecha, mientras que el 25.7% de los musicos tienen maloclusion
de clase Il en la relacion molar izquierda. Estos resultados no coinciden con Salinas
(2017), quien obtuvo que el 100% de la muestra padece de algun tipo de
maloclusién siendo la de mayor prevalencia la Clase | tipo I. La fuerza ejercida por
la embocadura de la boquilla del instrumento tiene magnitud, duracién y direccion
mayor a las fuerzas producidas por las contracciones musculares. El articulo
cientifico da a conocer el objetivo de relacionar las maloclusiones y la ejecucion de
instrumentos que es un buen aporte para la investigacion en musicos intérpretes
de viento metal — madera de la region de Moquegua de la provincia de Mariscal
Nieto (12).

En cuanto al segundo objetivo el 65.7% de los musicos de la region de Moquegua
de la provincia de Mariscal Nieto no presentan apifiamiento dental, seguido del
17.1% con apifiamiento dental superior e inferior, el 14.3% tienen apifiamiento
dental inferior, mientras que solo el 2.9% de los musicos tienen apifiamiento dental
superior. Moya (2016) en su investigacion obtuvo que a largo plazo no hubo
influencia con relaciéon a la clase molar, mientras que en el sector anterior existe
aumento de Overjet en un 83% y mordida profunda en un 69.20% de los
estudiantes. El articulo cientifico tiene como objetivo determinar las maloclusiones
dentarias en estudiantes de musica del conservatorio, es de mucha utilidad para la
investigacion en musicos intérpretes de viento metal — madera de la regién de

Moquegua de la provincia de Mariscal Nieto (11).
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Con respecto al tercer objetivo el 77.1% de los musicos de la regién de Moquegua
de la provincia de Mariscal Nieto no tienen diastema dental, seguido del 14.3% con
diastema dental superior e inferior, el 5.7% tienen diastema dental superior,

mientras que solo el 2.9% de los musicos tienen diastema dental inferior.

Respondiendo al cuarto objetivo 2.9% de los musicos de la region de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto tienen mordida profunda, el 17.1% presentan mordida

abierta, mientras que el 8.6% de los musicos muestra mordida bis a bis.

Al respecto, Salinas (2017) reportdé que la relacién existente entre el acto de
interpretar un instrumento musical y los signos y sintomas bucomaxilofaciales es
producto de la generacion de fuerzas que sobrepasan la capacidad de adaptacion
funcional de los tejidos, el exceso de horas de ensayo y el estrés en la busqueda
de la perfeccion técnica de los musicos (12).

Igualmente, Salinas (2017) hace conocer que el 100% de la muestra padece de

algun tipo de maloclusion siendo la de mayor prevalencia la Clase | tipo | (12).

Asi mismo, Moya (2016) obtuvo como resultado que a largo plazo no hubo
influencia con relacién a la clase molar, mientras que en el sector anterior existe
aumento de Overjet en un 83% y mordida profunda en un 69.20% de los estudiantes
(11).
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CONCLUSIONES

PRIMERA:

Casi tres cuartas partes de los musicos de la region de Moquegua de la provincia
de Mariscal Nieto presentan maloclusion de clase | en la relacion molar derecha,
mientras que el 25.7% de los musicos tienen maloclusion de clase 1l en la relacion

molar izquierda.
SEGUNDA:

Poco menos de dos tercios de los musicos de la region de Moquegua de la provincia
de Mariscal Nieto no presentan apifiamiento dental, seguido del 17.1% con
apifiamiento dental superior e inferior, el 14.3% tienen apifiamiento dental inferior,

mientras que solo el 2.9% de los musicos tienen apifiamiento dental superior.
TERCERA:

Mas de tres cuartas partes de los muasicos de la region de Moquegua de la provincia
de Mariscal Nieto no tienen diastema dental, seguido del 14.3% con diastema
dental superior e inferior, el 5.7% tienen diastema dental superior, mientras que solo

el 2.9% de los musicos tienen diastema dental inferior.
CUARTA:

El 2.9% de los musicos de la Regién de Moquegua tienen mordida profunda, el
17.1% presentan mordida abierta, mientras que el 8.6% de los musicos muestran

mordida bis a bis.
QUINTA:

No se ha encontrado maloclusiones transversales.
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RECOMENDACIONES

1. A los estudiantes egresados y profesionales de la carrera de odontologia se
recomienda investigar en musicos de instrumentos de viento sobre alteraciones

en la ATM como trastornos temporomandibulares y el sistema muscular.

2. Se recomienda realizar charlas de prevencion en instituciones, escuelas y
universidades de musica profesional para concientizar la importancia de

maloclusiones dentales durante su carrera profesional.

3. Investigar mediante historias clinicas la determinacién de un buen diagndstico,
que no solo den como resultado la presencia de maloclusiones sino también la
existencia de otras patologias vinculadas con los mdusicos interpretes de

instrumentos de viento metal y madera.

4. Se recomienda investigar con un amplio nimero de musicos y otros tipos de
instrumentos de viento de diversos paises para asi poder aportar en el
conocimiento de la relacion que tiene ejecutar dichos instrumentos con el

aparato estomatognatico
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ANEXO N° 1:
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
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ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Enunciado: PREVALENCIA DE MALOCLUSIONES DENTALES EN MUSICOS
INTERPRETES DE INSTRUMENTOS DE VIENTO METAL — MADERA DE LA REGION
DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021

I FECHA: ....... [eenenn. 12021

. EICHA PERSONAL

Tipo de instrumento que interpreta

a) Instrumento de viento — metal:

INSTRUMENTO MARCAR
Trompeta
Tromboén

Bombardino
Tuba

b) Instrumento de viento — madera:

INSTRUMENTO MARCAR
Clarinete
Saxofén

II. CUESTIONARIO

1. ¢Tiene alguno de los siguientes habitos mencionados?
a) Succidn digital
b) Interposicién por objetos(lapiceros)
c) Interposicion lingual
d) Interposicion labial

2. ¢Qué tipo de Boquilla Tiene su Instrumento?
a) Boquilla en forma de copa.
b) Boquilla De Lengueta Simple.

3. ¢Qué tiempo lleva practicando su instrumento musical?
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1. MALOCLUSION (Clasificacién de Angle)
Clasificacion Marcar: (x)
Clase |
Relacion Molar Clase Il division 1
Derecha Clase Il divisién 2
Clase Il
Clase |
Relaciéon Molar Clase Il division 1
lzquierda Clase Il division 2
Clase Il
Marcar: (x) Superior Inferior SlIJpen_or €
nferior
2. Apifiamiento
dental
3. Diastema
dental
Marcar: (x) Presente Ausente
Mordida Profunda
4. Maloclusiones | Mordida Abierta
verticales Mordida borde a
borde
! Anterior . Posterior | Posterior
Marcar- gy Lereribl Unidental Fesisiy Unidental | Unilateral
Mordida
Cruzada
5. Maloclusiones PO
transversales Mordida
bis a bis
Posterior

Observaciones:
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ANEXO N° 2:
CONSENTIMIENTO INFORMADO
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

POF €] PrESENTE YO, ...t ettt e e e e con
DNI oo domiCIliado €N .o con
TRIETONO. .,

Declaro haber sido informado sobre el presente procedimiento al que seré
sometido, que sera ejecutado por el alumno en formacion profesional con la

supervision de un docente responsable.

Acepto y declaro haber leido detenidamente este documento y en sefal de

conformidad firmo el presente.

Moquegua ----- [ ----- /2021

Firma del Investigador Paciente
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ANEXO Ne° 3:
MATRIZ DE SISTEMATIZACION

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE UNIVERSIDAD

CATOLICA
TESIS UCSM DE SANTA MARIA

MATRIZ DE SISTEMATIZACION

Enunciado: PREVALENCIA DE MALOCLUSIONES DENTALES EN MUSICOS
INTERPRETES DE INSTRUMENTOS DE VIENTO METAL — MADERA DE LA REGION
DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021

¢Tiene F‘,Que
tiempo
T f D ¢ Qué tipo de lleva Relacion Relacion
nto de siguientes bc?quilla t'i)ene su  practicand Molar Molar Apinamien Diastem Mordida Mordida Mordida
Viento habitos . . todental adental profunda Abierta bis a bis
?
Metal  mencionados instrumento? _ osu Derecha lzquierda
5 instrument
’ o musical?
Clarinete Interposmmn Bo__qu|||a.de 4 Clase | Clase | Sgpen_ore No Ausente  Ausente  Ausente
lingual lengiieta simple inferior
Interposicion  Boquilla en forma Superior e
. Trompeta labial de copa 3 Clase | Clase | inferior No Ausente  Ausente  Ausente
Tuba Inter pekdlin | el llen i 4 Clase | Clase Il Sgper[ore Sgper!or Ausente  Ausente  Presenta
lingual de copa inferior e inferior
Saxofén No Eegiiae ez 8 Clase Il Clase Il SIESIG | SUCnar Ausente  Ausente  Presenta
de copa inferior e inferior
Trompeta Interpoglmon e 3 Clase | (_)Ig§g2 Inferior SL_Jper!or Ausente  Ausente  Presenta
por objetos de copa division 1 e inferior
Trompeta No Eegiiaen e 1 Clase | Clase | Sl_Jpen_ore Sl_Jpen_or Ausente  Ausente  Ausente
de copa inferior e inferior
Clarinete Interpoglmon Bc?'quﬂla.de 1 Clase | Clase | Sl.Jperllore Superior  Ausente  Ausente  Ausente
por objetos lengiieta simple inferior
Trompeta Interpolsmlon By ez S Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
labial de copa
Boquilla en forma Superior
. Trompeta No de copa 2 Clase | Clase | No e inferior Ausente  Ausente  Ausente
Saxofén No BQ_(]U|IIa_de 1 (_)I_a§§2 (_3I_a§g2 Inferior No Ausente  Presenta  Ausente
lengUieta simple division 1 division 1
. Trompeta No Boqu(;l(leacir‘;;orma 1 Clase | Clase | Inferior No Ausente  Ausente  Ausente
. Trompeta No R 2 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
de copa
. Trombén No Boqu(;l‘laac((e)r:);orma 1 Clase | Clase | Superior No Ausente  Ausente  Ausente
X Boquilla de Clase 2 Clase 2
. Saxofén No lenglieta simple 1 division 1 division 1 No No Ausente  Ausente  Ausente
. Boquilla de
. Clarinete No lenglieta simple 3 Clase | Clase | No No Presenta  Ausente  Ausente
. Boquilla de
. Clarinete No lenglieta simple 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
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REPOSITORIO DE

¢Tiene .i,Que
instrume algunodelos 0 uo i O poe Relacien
nto de siguientes ¢duefip A Apiiamien Diastem Mordida Mordida Mordida
- 1 boquilla tiene su  practicand Molar Molar . . .
Viento habitos . . todental adental profunda Abierta bis a bis
. instrumento? osu Derecha lzquierda
Metal  mencionados .
” instrument
’ o musical?
. Tromboén No Boqu&l(laacir‘l);orma 2 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
. BRI No Bl cn o 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
no de copa
Saxofén No Bc?'qunla.de 2 (}Iggg 2 C.;I.El?? 2 No No Ausente  Presenta  Ausente
lenglieta simple division 1 division 1
. Trombén No Boqu(;l{laac%r;;orma 2 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
. Boquilla de Clase 2 Clase 2
. Clarinete No lengiieta simple 2 division 1 division 1 No No Ausente  Presenta  Ausente
Clarinete No quuilla_de 2 (_Jl_agfe 2 (_)I_a§§e 2 No No Ausente  Presenta  Ausente
lengtieta simple division 1 division 1
. Trombén No Boqu(;l(lea C%r:);orma 1 Clase | Clase | No Superior  Ausente  Ausente  Ausente
. Tuba No Boquél(leacir;;orma 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
. Trompeta No Boqugl(laacir:);orma 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
. Trompeta No Boqutljlleac%r;;orma 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
. Tromboén No Boquclilla A 2 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
e copa
n Interposicion Boquilla de Clase 2 Clase 2 .
. Saxofén lingual lenglieta simple 2 division 1 division 1 Inferior No Ausente  Ausente  Ausente
. Tuba No Boquclilla A 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
e copa
Saxofén No Bo__qunla_de 2 (_:I_a§g 2 (_)I_agg 2 No No Ausente  Presenta  Ausente
lengUieta simple division 1 division 1
Saxofén No Bc?'quﬂla.de 1 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
lengiieta simple
Trombon No e 2 (}Igge 2 (')I'age 2 No No Ausente  Presenta  Ausente
de copa division 1 division 1
. Trombén No Boqu(;l(laa C%r;);orma 1 Clase | Clase | No Inferior ~ Ausente  Ausente  Ausente
. Tuba No Boquclllla A G 2 Clase | Clase | Inferior No Ausente  Ausente  Ausente
e copa
. Trombén No Boqu(;l(laa C%r‘;;orma 2 Clase | Clase | No No Ausente  Ausente  Ausente
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ANEXO N° 4:
SECUENCIA FOTOGRAFICA
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REPOSITORIO DE

SECUENCIA FOTOGRAFICA

Obtencion de datos, Oclusion Clase Il Division 1

Obtencion de datos, Apifiamiento Dental Inferior
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Obtencion de datos, Mordida Abierta

Obtencion de datos, Maloclusion Clase lli
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Obtencién de datos, Mordida Bis a Bis

Obtencién de datos, clase |
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ANEXO N° 5:
CONSTANCIA
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CONSTANCIA

£ N CORRESPONDA

. de la presente yo, MY ING. Kelkin Valenzuela Arenas adjunte
n H\\:;‘: tjercito del Cuartel Militar de la Ciudad de Moquegu: 28
, sue el Sr Daniel Albert Carrasco Caso identificado con D
‘ ‘ 1..7-‘;1(‘ 2 Universidad Catdlica de Santa Maria, Escuela Profesional d
esis en nuestra

6 su proyecto de investigacion de tesis

Odontologia ejecut | -
e los meses de noviembre y diciembre del 2021,

\cionada Banda entr

desempenandose siempre con respeto y responsabilidad.
Se expide la presente como constancia a la solicitud del interesado para los
Se ex

fines que estime conveniente.

Atentamente:

‘ \\_—7Kelkin V/iénzuela Arenas

MY ING
JEFE SECC INVER

Constancia expedida por la Banda del Ejercito del Cuartel Militar de la
Ciudad de Moquegua
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ARt del Fortalecimiento de la soberania Naclonal

CONSTANCIA

OUIEN CORRY SPONDA

fir

P Tony Wikert Salamanca blores oire
s \ ONy e el

Par medio de 1a presentie yo ) 101y V¥

de la Gran Banda Internacion | de la Cludad de Moquegua
n DNI 40699809, hago constar que el Sr Daniel Albert Larrasta
stificado con DNI 72170712 de la Universidad Catolica de Santa idf
s Profesional de Odontologia gjecuto st proyecto de Invest

en nuestra mencionada Banda €n ¢l mes de enero a

erata v responsabilidac
fesempenandose slempre con resg toy respet

i f{ 1te can nstancla « la solicitu | del inte resado p
\Ne 2xDIcE I presenie L | \

e WaAbeny alamanca Flore
[Hrecton e I ! vy Banda

It g iong

Constancia expedida por la Gran Banda Internacional de la Ciudad de
Moquegua
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El EGANCIA Y DIVERSION

CONSTANCIA

A QUIEN CORRESFONDA

Por medio de la presente yo. Sr Ivan Vizcarra Condon director
musical de la Banda Santa Cecilia de la Ciudad de, hago canstar
que el Sr Daniel Albert Carrasco Caso identificado con DNI
72170712 de la Universidad Catolica de Santa Maria, Escuela
>rofesional de Odontolegia ejecuté su proyecto de mvestlgaaarj‘dre
tesis en nuestra mencionada Banda en el mes de enero del 2027
desempenandose siempre con respeto y responsabilidad.

Y

Se expide la presente como constancia a ia salicitud del interesado
&)
P

ara los fines gque estime convenienie

Atentamente

lvan Vizcara \ ondon
Director de la Banda Santa
Cecilia

Constancia expedida por la Banda Santa Cecilia de la Ciudad de Moquegua
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TABLAN°1
INSTRUMENTOS DE VIENTO METAL — MADERA QUE INTERPRETAN LOS
MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL

NIETO 2021

Bombardino 1 2,9
Clarinete 6 17,1
Saxofon 7 20,0
Trombon 8 22,9
Trompeta 9 25,7
Tuba 4 11,4

TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracion Propia.

La Tabla N° 1 muestra que el 25.7% de los musicos de la regiéon de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto tocan la trompeta, seguido del 22.9% de musicos que
interpreta el trombon, el 20.0% el saxofén, mientras que el 17.1%, 11.4% vy el 2.9%
de musicos interpretan el clarinete, tuba y bombardino respectivamente.

GRAFICO N° 1

INSTRUMENTOS DE VIENTO METAL — MADERA QUE INTERPRETAN LOS
MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL
NIETO 2021
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Fuente: Elaboracion Propia.
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TABLA N° 2

HABITOS QUE PRESENTAN LOS MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA
DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021

Interposicion labial 2 5,7
Interposicion lingual 3 8,6
Interposicion por objetos 2 5,7
No 28 80,0

TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracién Propia.

La Tabla N° 2 muestra que el 8.6% de los musicos de la region de Moquegua de la
provincia de Mariscal Nieto presentan habitos como interposicién lingual, mientras
que el 5.7% presentan interposicion labial e interposicion por objetos.

GRAFICO N° 2

HABITOS QUE PRESENTAN LOS MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA
DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021
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Fuente: Elaboracion Propia.
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TABLA N° 3

TIPO DE BOQUILLA DE LOS INSTRUMENTOS QUE INTERPRETAN LOS
MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL

NIETO 2021
De lengueta simple 12 34,3
En forma de copa 23 65,7
TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracion Propia.

La Tabla N° 3 muestra que el 65.7% de los musicos de la regiébn de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto tocan instrumentos con boquilla en forma de copa,

mientras que el 34.3% de los musicos interpretan instrumentos con boquilla de
lengleta simple.

GRAFICO N° 3

TIPO DE BOQUILLA DE LOS INSTRUMENTOS QUE INTERPRETAN LOS
MUSICOS DE LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL
NIETO 2021
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Fuente: Elaboracion Propia.
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TABLA N° 4

TIEMPO QUE LLEVAN PRACTICANDO SU INSTRUMENTO LOS MUSICOS DE
LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021

<10 afios 15 429
11 a 15 afios 13 37,1
16 a 20 afios 5 14,3
21 a 25 afnos 2 5,7

TOTAL 35 100

Fuente: Elaboracién Propia.

La Tabla N° 4 muestra que el 42.9% de los musicos de la region de Moquegua de
la provincia de Mariscal Nieto tocan instrumentos desde hace menos de 10 afios,
seguido del 37.1% de musicos tocan desde hace 11 a 15 afios, el 14.3% desde

hace 16 a 20 afios, mientras que solo el 5.7% practican su instrumento desde hace
21 a 25 afos.

GRAFICO N° 4

TIEMPO QUE LLEVAN PRACTICANDO SU INSTRUMENTO LOS MUSICOS DE
LA REGION DE MOQUEGUA DE LA PROVINCIA DE MARISCAL NIETO 2021
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Fuente: Elaboracion Propia.
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