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CARACTERIZACION DEL ESTADO OCLUSAL Y NECESIDAD DE TRATAMIENTO

DE PACIENTES DE 8 A 13 ANOS, DE LA CLINICA DE POSGRADO DE
H ORTODONCIA Y ORTOPEDIA MAXILAR DE UNICOC.
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La valoracion general de las maloclusiones se realiza mediante indices oclusales los cuales
disminuyen el grado de subjetividad para el diagndéstico y tratamiento, siendo validos para
determinar la necesidad de esta.

La intervencién temprana permite promover el desarrollo favorable de la oclusién. La ortodoncia
interceptiva puede eliminar o reducir la severidad de una maloclusion, disminuyendo la necesidad
de tratamiento ortoddncico complejo. Dentro de los indices se buscan promover en la aplicacién
clinica, especificamente para denticion mixta el indice R.0.M.A., el cual evalla de manera

7z

INTRODUCCION

temprana la necesidad de tratamiento y el riesgo de los problemas de maloclusién en pacientes
jévenes en crecimiento.

OBIJETIVO

Describir las caracteristicas del estado oclusal y la

necesidad de tratamiento evaluado con el indice ROMA en

pacientes de 8 a 13 afios de la clinica de ortodonciay
ortopedia maxilar de UNICOC desde el afio 2016 hasta el
afo 2019.
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El indice R.O.M.A. demuestra ser un indicador preciso para evaluar el riesgo de maloclusién en pacientes que se encuentran en crecimiento y permite ser utilizado como una herramienta
adicional para determinar el riesgo de maloclusién y el momento de necesidad de tratamiento ortoddntico u ortopédico. La caracterizacion de la poblacion del posgrado de ortodoncia y
ortopedia maxilar de UNICOC permite su utilizacidon con fines epidemioldgicos al momento de evaluar la prevalencia de maloclusién y necesidad de tratamiento, situandolos en la

necesidad de unaintervencién oportunay rapida.
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