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SE APRUEBA FECHA Y HORA DE SUSTENTACION PARA OPTAR | MTULO PROFESIONAL

RESOLUCION N° 084-2025-D-F. OD-UANCV-J

Juliaca, 2025 mayo 22

VISTOS: El expediente N° 5738 presentado por el (la) Bachiller:
BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA, quien solicita nominacién de jurados y fecha y
hora de sustentacion, para rendir el examen de Sustentacion y defensa de la Tesis: Titulado:
CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA
Y SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024. conducente
para optar el Titulo Profesional.

CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con el articulo 8° numeral b) del Reglamento
Ceneral de Grados y Titulos de la UANCV vigente, es procedente acceder a la peticion del
interesado:

Que, Al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento

Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucién
N 0294-2023-UANCV-CU-R/ de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez™ de Juliaca.

Que, el Director de Investigacién y el Decano de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia / Universidad Andina “Néstor Caceres
Velasquez™ de Juliaca, han revisado el expediente del interesado, y:;

Estando, a la opinién favorable del director de la Unidad de
Investigacién y del Decano de la Facultad de Odontologia. y en uso de las atribuciones que
confiere el articulo 28 del Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion conducente a Grados
y Titulos, aprobado por Resolucién N 0294-2023-UANCV-CU-R

SE RESUELVE:
ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO, para la

sustentacién presencial del Informe Final de Investigacion, del (la) Bachiller: BENIQUE

ARPASI FLOR ANGELA, para optar el Titulo Profesional de CIRUJANO DENTISTA. en
virtud a los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS, para la
sustentacion presencial y defensa de la Tesis a los siguientes docentes ordinarios:

PRESIDENTE :Dr. RILDO PAUL TAPIA CONDOR]
PRIMER MIEMBRO (Dr  ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
SEGUNDO MIEMBRO : Dr. EDUARDO LUJAN URVIOILA

ASESOR DDras EDITH CARICHECA
VI &= =xza
Ir. Loreto N° 450 -Central Feletomaea (05 1) 320192 Tubaca Puno Para 1o Weh: wwy
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ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA,

de sustentacion de tesis segun se detalla

LUGAR : SALA DE GRADOS DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA
FECHA : LUNES 2 DE JUNIO DEL 2025
HORA : 10:00 A.M.

ARTICULO CUARTO. - Realizado el Examen de Sustentacior

A rnesr
10 P

Tesis. el Jurado levanta el Acta en el libro respectivo, donde indicara el resultado obteni

el (la) Bachiller que se somete al examen.

ARTICULO QUINTO. - DISPONER que la Comision de Grados y
Titulos de la Facultad, secretaria académica y administrativa, quedan encargados de da

cumplimiento a la presente Resolucién.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

UNVERSIOND ANOMAMES T VI B IR
SR, | FACULTAD Y OpOPAT
» ) \ g

ST N
/5 ’(J“ "v\

1 CANA ° _ o \ wanw
e £ o R (1f("\ opfa Condott
a7/ O Ri :
DISTRIBUCION W J /L(LAN(/

F. Odontologia. (1)
Asesor (1)
Interesada (1)
Jurados (3)

Yo ht
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SE APRUEBA INFORME FINAL DE INVE STIGACION PARA OPTAR EI TiTUI O PROFESIONAL

RE§QLUCI6N WN_"_‘}ZLZO24—D-F.OD—UANCV—J
Juliaca, 2024 diciembre 11

VISTOS:
El Expediente N° 14293-24  de fecha 25 de noviembre de 2024,

presentado por (el). (la) Bach. BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA, quien solicita Revision
del Informe Final de Investigacién y del Anexo (04 o 05) FICHA DE OPINION DE INFORME
FINAL DE INVESTIGACION, que fue revisada por el Comite de Investigacion de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia.

CONSIDERANDO:
Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que

agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas, en razén del desarrollo de
investigacién cientifica, tecnologica vy humanista de acuerdo al Estatuto Universitario

Modificado 2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios:
Que, (el). (la) Bach. BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA, quien
solicita Revisién del Informe Final de Investigacion, del tema titulado: CONOCIMIENTO DE

MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU BELACI(')N CON
EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA

PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024;
Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento

Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucion
N° 0294-2023-UANCV-CU-R / de la Universidad Andina Nestor Céceres Veldsquez"” de Juliaca:
Que, el Comité de Investigacion emitio su opinién favorable al Informe

Final de Investigacion, paraque pueda ser aprobado por Resolucién;

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia, corroboro el asesoramiento  del Informe
Final de Investigacion del ASESOR DE TESIS: DRA. EDITH CARI CHECA, v;

Estando, el opinién favorable del comité de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, aprobado por Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que
confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria
y el estatuto de la UANCV, que confiere a facultades de la Unidad de Investigacion de la

Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR Y AUTORIZAR EL
INFORME FINAL DE INVESTIGACION para la REVISION DE SIMILITUD
TURNITING, del tema titulado: CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD
ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE
ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024.
Presentado por el (la) Bach. BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA; para optar el Titulo
Profesional de CIRUJANO DENTISTA, en virtud a los considerandos expuestos.

———————————
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ARTICULO SEGUNDO: RECONOCER,

cCOmo ASESOR D[
ala DRA. EDITH CARI CHECA.

TESIS:

ARTICULO TERCERO: DISPONER

secretarias académica y administrativa, quedan encargac
resolucion.

que, la Facultad vy las
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DISTRIBUCION
F Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
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SE APRUEBA LA PROPUESTA DE INVESTIGACION PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL
RESOLUCION N° 260-2024-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2024 agosto 15

VISTOS:

El Expediente N° 10096-24 de fecha 1 de agosto de 2024, presentado
por (el). (la) Bach. BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA, quien solicita Revision de la
Propuesta de Investigacién y el Anexo (02 o 03) FICHA DE OPINION DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION CUANTITATIVO DEL MIEMBRO DEL COMITE REVISOR. que fue revisada
por el Comité de Investigacién de la Facultad de Odontologia, Escuela Profesional de
Odontologia.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigaciéon son unidades académicas que
agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas. en razén del desarrollo de
investigacion cientifica, tecnoldgica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario
Modificado 2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios;

Que, el (la) Bach. BENIQUE ARPASI FLOR ANGELA, quien
solicita la revisién y aprobacién de la Propuesta de Investigacién Titulado: CONOCIMIENTO
DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION
CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA

PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024. Para optar el titulo profesional de CIRUJANO
DENTISTA;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucion
N°®0294-2023-UANCV-CU-R / de la Universidad Andina Néstor Céceres Velasquez™ de Juliaca;

Que, el Comité de Investigacién dio su opinion favorable a la Propuesta

de Investigacion, el mismo que ha emitido el dictamen para que pueda ser aprobado por
Resolucion;

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia, nomino como ASESOR DE TESIS: a la
DRA. EDITH CARI CHECA, quien debe de estar acreditado y facultado para orientar y ayudar
al asesorado en el proceso de elaboracion del Trabajo de Investigacion (Tesis). y:

Estando, el opinién favorable del comité de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, aprobado por Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que
establece la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y medificatoria

y el estatuto de la UANCV, que confiere a facultades de la Unidad de Investigacion de la
Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR Y AUTORIZAR LA
EJECUCION DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION, titulado: CONOCIMIENTO
DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION
CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024, Presentado por el (la) Bach. BENIQUE
ARPASI FLOR ANGELA; en virtud de los considerandos expuestos.

C—— e —
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ARTICULO SEGUNDO:  RECONOCER, como ASESOR DE TESIS: »
la DRA. EDITH CARI CHECA.

ARTICULO TERCERO: DISPONER que, el Director de la Unidad
de Investigacién de la Facultad y las secretarias académica y administrativa. quedan encargados
del cumplimiento de la presente resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

DIS [RIBLCION
F. Odontologa. (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Gabby H
. — — —————————————
& 1non o ;(gl‘-—('cﬂln;“. hfm .\ ...-T" 11321192 = Juliaca - Puno-Pertt - 17 vood
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SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024
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Fitulo de 1a tesis

CONOCIMIENTO DI MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD

ORAL DE PADRES DE FAMILIA'Y SU RELAC ION CON El
ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA /1 ?
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657

LAS CRUCES, PUNO 2024

Datos de autor

Nombres v apellidos : FLLOR ANGELA BENIQUE ARPASI

Tipo de documento de identidad [DNT

Numero de documento de identidad | 43193842 )
URLde ORCID https://orcid.org/0009-0006-2281-826X

Datos de asesor =
Nombres y apcilridu.:iiii - 7TH)WE‘KR7m"’ i

Tipo de documento de identidad ‘ DNI ]
Numero de documento de identidad | 01536817
"URL de ORCID https://orcid.org/0000-0001-6100-1099

Datos del jurado ‘

Presidente del jurado

" Nombres y apellidos RILDO PAUL TAPIA CONDORI. |
Tipo de documento PN |
" Nimero de documento de identidad 30859137 =
CURLde ORCID https:/orcid.org/0000-0002-6195-2932
Miembro del jurado | - il
Nombres y apellidos - ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA |
Tipo de documento -~ I =
Niamero de documento de identidad | 02419543 S
| URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-4793-9053
Miembro deif jurado2 )
" Nombres y apellidos EDUARDO LUJAN URVIOLA ]
: Tipo de documento DNI .

| Namero de documento de identidad 02374488
URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-2022-1260
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Ano o rango de afos en que se realizo

la investigacion

Agosto 2024 — Julio 2025

" URL de disciplinas OCDE

https://concytec-pe.github.io/Peru-

Saiud Publica

https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.00

CRIS/vocabularios/ocde ford.html

- Libreria

Odontologia, Cirugia oral, Medicina oral

https://py,rﬁn‘g/pe-repo/ocde/ford#3 .02.14
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

.y N - -
Yo_t [\r A’lka;« \\Wk'nc{\)f ,(\ PR S . tdentificado con DNI
Nro Y31928Y42 en mi condicion de egresado de

X Escuela Profesional
I Programa de Segunda Especialidad,

(1 Programa de Maestria o Doctorado

ODONTOLOG (A

mformo que he elaborado el/la B Tesis o O Trabajo de Investigacion, O Trabajo Académico
denominada

"CUCM(ENTO ©E HEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE TALVES

DE PARILIA Y SV RELACIN < EL ESTAM OF SN.UD DENTA DE )

ES(0LARES DF LA TNSIITUCIN TOVCATIVA PRWWAR\A 70657 LAS C/?UC(:S/
PO 0217

vesordopor Dra, Edibh Gaef Checa

Es un tema onginal

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna

naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas. profesionales, de
Investigacion o similares, en el pais o en el extranjero

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de

investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, va sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet

Asimismo. ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y

responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones étic
involucradas

asumo la

asy legales

El incumpliniento de lo declarado da lugar a responsabilidad del decl

o, 2 dociments
presente documento

arante, en consecuencia: a traves del
asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez y/o la
Admunistracion Pablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo senalado

incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen

Juliaca_ [ de_ G em(omz del 2025

"""""" R . _\7/{ T v
FIRMA\ (Asesor)

FIRMA (obligatoria) Huella
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RESUMEN
Objetivo: determinar la relacion entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los estudiantes
en la I.LE.P. 70657 Las Cruces, Puno, 2024. Materiales y métodos: Se trat6 de
un estudio de tipo relacional, con disefio transversal, no experimental y un
enfoque cuantitativo, observacional y prospectivo. La poblacién estuvo
compuesta por 100 nifios, de los cuales se seleccionaron 73 mediante un
muestreo probabilistico de poblaciones finitas. La recoleccion de datos se realizé
a través de fichas clinicas para evaluar el estado de salud dental de los nifios y
cuestionarios para medir el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral. La prueba estadistica utilizada fue el chi cuadrado, con
un nivel de significancia de 0.05. Resultados: mostraron que el 60.27% de los
nifios presentdé un estado de salud dental considerado bueno. En cuanto al
conocimiento de los padres, el 43.84% mostré un nivel muy bueno, el 5.48% un
nivel bueno, el 2.74% un nivel regular y el 8.22% un nivel deficiente. Conclusién:
se revelo que la relacién entre el conocimiento de los padres y el estado de salud
dental de los nifios fue estadisticamente significativa (p = 0.03). Estos hallazgos
subrayan la importancia de implementar programas educativos para padres, con
el fin de mejorar su comprensién sobre la salud bucal, lo que podria contribuir a

una mejor salud dental infantil.

Palabras claves: Conocimiento, Salud Oral, Padres, Estado Dental
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between parents’ knowledge of
preventive oral health measures and the dental health status of students at the
Primary Educational Institution 70657 Las Cruces, Puno, 2024. Materials and
Methods: This was a relational study with a cross-sectional, non-experimental
design and a quantitative, observational, and prospective approach. The
population consisted of 100 children, from which 73 were selected through
probabilistic sampling of finite populations. Data collection was carried out using
clinical records to assess the children's dental health status and questionnaires
to measure parents' knowledge of preventive oral health measures. The
statistical test used was the chi-square test, with a significance level of 0.05.
Results: The results showed that 60.27% of the children had a dental health
status considered good. Regarding parents' knowledge, 43.84% had a very good
level, 5.48% had a good level, 2.74% had a regular level, and 8.22% had a
deficient level. Conclusion: The relationship between parents' knowledge and
children's dental health status was statistically significant (p = 0.03). These
findings highlight the importance of implementing educational programs for
parents to improve their understanding of oral health, which could contribute to

better children's dental health.

Keywords: Knowledge, Oral Health, Parents, Dental Status.
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INTRODUCCION

La salud oral es un componente esencial del bienestar integral,
especialmente en la infancia, donde los habitos y conocimientos adquiridos
pueden influir significativamente en el desarrollo y mantenimiento de una
buena salud dental a lo largo de la vida. La (OMS) La salud bucal no se limita
Gnicamente a la ausencia de enfermedades en la cavidad oral, sino que
también involucra la capacidad de realizar funciones esenciales como
masticar, la comunicacion y la interaccion social®. Por lo tanto, es fundamental
gue los escolares reciban una educacion adecuada sobre practicas de higiene

dental desde temprana edad.

En este contexto, el rol de los padres de familia se vuelve crucial, ya que
su conocimiento y aplicacion de medidas preventivas son determinantes en la
formacion de habitos de higiene dental en sus hijos. Estudios han demostrado
que la educacién de los padres sobre salud oral tiene un impacto directo en
las practicas de higiene dental de los nifios2. Ademas, se ha encontrado que
la conciencia sobre la importancia de la salud dental se relaciona con una
menor prevalencia de caries y otras enfermedades bucales3. Cuando los
padres estan informados, es mas probable que promuevan un entorno que

favorezca el cuidado oral en sus hijos.

Este estudio se centra en la relaciéon entre el conocimiento de medidas
preventivas en salud oral por parte de los padres de familia y el estado de
salud dental de los escolares de la |.E.P. 70657 Las Cruces, en Puno, durante

el aflo 2024. Al examinar esta relacion, se busca identificar como la
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informacion y la conciencia que poseen los padres sobre la salud oral
impactan en la prevencion de enfermedades bucales en sus hijos,

contribuyendo asi a un mejor estado de salud dental.

La implementacion de estrategias educativas dirigidas a los padres
podria fortalecer la salud dental de los escolares, fomentando habitos de
higiene adecuados y la adopcién de medidas preventivas. La educacion y la
sensibilizaciéon en salud oral no solo benefician a los nifios, sino que también
empoderan a los padres, mejorando su capacidad para cuidar de la salud
dental de sus familias®. Este trabajo tiene como objetivo no solo evaluar la
situacion actual, sino también proporcionar recomendaciones que promuevan
una mejora en la salud oral de la comunidad educativa, contribuyendo asi a la
reduccion de problemas bucales y mejorando la calidad de vida de los

escolares.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA

1.1. Descripcion del problema

La salud bucal es fundamental para el bienestar general y tiene un
impacto significativo en el desarrollo de los nifios. Sin embargo, a nivel
internacional, la caries dental y otras enfermedades bucales contindan
siendo prevalentes entre la poblacion infantil, lo que representa un desafio
significativo para la salud publica. Segun la OMS, la caries dental afecta a
mas del 50% de los nifios en todo el mundo, lo que indica la necesidad
urgente de medidas preventivas efectivas en este ambito®. En Per,
especialmente en la regién de Puno, se ha documentado un aumento en la
incidencia de problemas de salud bucal entre escolares, lo que pone de
relieve la necesidad de evaluar los conocimientos de las medidas

preventivas en salud oral que tienen los padres de familia®.

A pesar de la importancia de la educacion en salud oral, numerosos
estudios han demostrado que muchos padres carecen de informacion
adecuada sobre practicas preventivas. Esta falta de conocimiento influye

negativamente en la salud dental de sus hijos, lo que a su vez aumenta la
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carga de enfermedades bucales en la infancia’. En un estudio realizado en
comunidades rurales de Peru, se encontro que el nivel de conocimiento de
los padres sobre el cuidado dental se correlaciona directamente con el
estado de salud oral de los nifios, evidenciando que los padres con mayor
conocimiento tienden a implementar mejores habitos de higiene bucal en
sus hijos®. Sin embargo, en la I.E.P. 70657 Las Cruces, no se ha llevado a
cabo un analisis exhaustivo que relacione estos factores, lo que limita la
implementacion de intervenciones efectivas para mejorar la salud dental de

los escolares.

Este estudio busca responder a la pregunta: ¢Cual es el nivel de
conocimiento de las medidas preventivas en salud oral de los padres de
familia y como se relaciona este conocimiento con el estado de salud dental
de los escolares? La relevancia de esta investigacion radica no solo en su
contexto local, sino también en su capacidad de contribuir a estrategias
mas amplias que mejoren la salud oral infantii a nivel nacional e
internacional. La promocion de la salud oral es una estrategia recomendada
por organismos internacionales y puede tener un impacto positivo en el
desarrollo de los nifios, ayudando a prevenir problemas de salud a largo

plazo®.

Identificar la relacion entre el conocimiento de los padres y la salud
bucal de los nifios permitira desarrollar programas educativos que mejoren
la salud dental infantil. Esta informacion serd fundamental para la
formulacion de politicas publicas en salud, promoviendo entornos que

fomenten practicas adecuadas de salud oral en la poblacién infantil'®
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1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema principal

1. ¢Cbmo se relaciona el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral con el estado de salud dental de los

estudiantes en la I.E.P. 70657 Las Cruces Puno 20247

1.2.2. Problemas especificos

1. ¢De gué manera se relaciona el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral con la salud de las encias de los

estudiantes en la I.E.P. 70657 Las Cruces Puno 20247

2. ¢Como se establece la relacion entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y la acumulacién de placa bacteriana

en los escolares de la |I.E.P. 70657 Las Cruces Puno 20247?

3. ¢Qué relacién hay entre el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y la dieta cariogénica de los alumnos de la |.E.P.

70657 Las Cruces Puno 20247

1.3. Justificacion

Justificacion Teorica: La salud bucal es fundamental para el bienestar
general de los nifios, ya que esta estrechamente relacionada con su
desarrollo fisico y emocional. La literatura cientifica indica que el
conocimiento sobre medidas preventivas en salud oral por parte de los

padres influye significativamente en los hébitos de higiene dental de sus
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hijos y, por ende, en su salud bucal®. La comprension de este vinculo
permite abordar de manera mas efectiva las intervenciones educativas y la
promocién de préacticas saludables en el hogar. Este estudio aporta un
enfoque tedrico al relacionar el conocimiento parental con indicadores
especificos de salud dental, tales como la salud de los tejidos duros, las

encias y la acumulacioén de placa bacteriana.

Justificacion Metodoldgica: Este estudio se basa en un enfoque
cuantitativo que permite la recoleccion de informacion mediante encuestas
estructuradas y evaluaciones clinicas. La metodologia elegida garantiza la
obtencion de informacion precisa y objetiva sobre el nivel de conocimiento
de los padres y el estado de salud dental de los escolares. Al utilizar
métodos estadisticos para analizar los datos, se podra establecer
relaciones significativas y hacer generalizaciones relevantes sobre la
poblacién estudiada. Esto contribuye a la validez y confiabilidad de los
resultados, permitiendo disefiar intervenciones especificas basadas en

evidencias.

Justificacion Social: La salud oral de los escolares es un asunto de interés
social, ya que influye en la calidad de vida y el rendimiento académico de
los nifios. Al identificar como el conocimiento de los padres impacta en la
salud bucal de sus hijos, se podra desarrollar programas de educaciéon y
sensibilizacion que beneficien a la comunidad. Esto no solo promovera
hébitos saludables, sino que también contribuira a la reduccién de
problemas de salud dental en la infancia, lo que a su vez puede disminuir

la carga economica y emocional para las familias y el sistema de salud
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publica.

Viabilidad: La viabilidad de este estudio radica en la disponibilidad de
recursos, tanto humanos como materiales. La I.E.P. 70657 Las Cruces
cuenta con el apoyo de la comunidad y del personal docente para facilitar
la recoleccion de datos. Ademas, los recursos técnicos para realizar
evaluaciones clinicas y encuestas estan a disposicién. EI compromiso de
los padres de familia y la direccion de la escuela facilitara el acceso a la
informacion necesaria, lo que asegura que el estudio se realice de manera
efectiva y dentro de un marco de tiempo razonable. Asi, se puede
garantizar la sostenibilidad de las recomendaciones derivadas de los

resultados obtenidos.

1.4. Objetivos de lainvestigacion

1.4.1. Objetivo general

1. Determinar la relacién entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de

los estudiantes en la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

1.4.2. Objetivos especificos

1. Evaluar la relacién entre el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y la salud de las encias de los estudiantes en la

I.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

2. Investigar la relacion entre el conocimiento de los padres sobre medidas

preventivas en salud oral y la acumulacion de placa bacteriana en los
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escolares de la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

3. Examinar la relacion entre el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y la dieta cariogénica de los alumnos de la I.E.P.

70657 Las Cruces, Puno 2024.

1.5. Hipotesis

1.5.1. Hipétesis general

Hi: Existe una relacion significativa entre el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de

los estudiantes en la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de

los estudiantes en la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

1.5.2. Hipotesis especificas

1. Existe una relacion entre el conocimiento de los padres sobre medidas

preventivas en salud oral y la acumulacion de placa bacteriana en los

2. escolares de la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

3. El conocimiento de los padres sobre medidas preventivas en salud oral se
relaciona con la ingesta de una dieta cariogénica en los alumnos de la

[.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.
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1.6.

Operacionalizacion de variables

VARIABLES

DIMENSIONES

INDICADORES

CRITERIOS DE
VALORACION

V.1.

Estado de
salud dental

A nivel de
tejidos duros

indice de CPOD

0 al.1 = muy bajo
1,2a2,6 =bajo
27 a 4,4, =
moderado
4,5 a6,5=alto
Mayor a 6,6 =
muy alto 3

A nivel de
encias

indice gingival
los y sillNes

0.0 Sin
inflamacioén
0.1-1.0
Inflamacion leve
1.1-2.0
Inflamacioén
moderada
2.1-3.0
Inflamacioén
severa

Ficha de revisién
clinica intraoral

A nivel de placa
bacteriana

indice de
O’Leary

0.0%-12.0%
Aceptable
13%-23.0%
Cuestionable
24.0%-100.0%
Deficiente

A nivel de dieta
cariogenica

indice de Lipary
y Andrade

10-33 Bajo
Riesgo
Cariogénico
34-79 Moderado
Riesgo
Cariogénico
80-144 Alto
Riesgo
Cariogénico

V.2.

Conocimiento
sobre medidas
preventivas

Caries dental

Higiene oral

Dieta
cariogénica

Prevencién

Cuetionario de
20 preguntas
1,2,3,4,5,6,7,
8,9, 10, 11, 12,
13, 14, 15, 16,
17, 18, 19, 20

Deficiente de 0 a
10 puntos Regular
de 11 a 14 puntos
Buenode 15a 17
puntos Muy bueno
de 18 a 20 puntos

Cuestionario
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CAPITULO Il
FUNDAMENTOS TEORICOS

2.1. Bases tebricas
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Estudio en Australia (2023). En 2023, Do et al. realizaron un analisis en
Australia cuyo objetivo fue evaluar el efecto de la educacion parental sobre
la salud dental infantil. Se llevaron a cabo talleres educativos que
involucraron a 250 familias, junto con encuestas antes y después de las
sesiones educativas. Los resultados mostraron que, tras la intervencioén, se
reporté un aumento del 50% en el conocimiento sobre practicas de salud
oral entre los padres. La conclusion del estudio destacé que los programas
educativos para padres son efectivos en mejorar la salud dental de los
nifios, sugiriendo que esta estrategia podria implementarse en diversas
comunidades para fomentar habitos de higiene bucal adecuados desde una

edad tempranal.

Estudio en México (2022). Un estudio realizado por Martinez et al. en 2022

en México analizo el impacto del conocimiento de los padres sobre la dieta
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cariogénica y la salud dental de sus hijos. Se encuestaron a 350 padres y
se realizaron examenes dentales a sus hijos para evaluar su estado de
salud bucal. Los resultados mostraron que los nifios cuyos padres
comprendian la relacion entre la dieta y la salud bucal presentaron un 35%
menos de problemas dentales en comparacion con aquellos cuyos padres
carecian de ese conocimiento. La investigacion concluy6 que la educacion
nutricional relacionada con la salud oral en padres es crucial para prevenir
enfermedades dentales en nifios, resaltando la necesidad de integrar esta
educacién en programas de salud publica para mejorar la salud dental

infantilt2.

Investigacion en Brasil (2022). Un estudio conducido por Ferreira et al.
en 2022 en Brasil se enfocé en investigar como el conocimiento parental
afecta la salud dental de los nifios. Para ello, se realizaron encuestas a 400
familias, junto con evaluaciones clinicas a sus hijos. Los resultados
indicaron que los nifios de padres informados tenian un 25% menos de
caries y mostraron mejores habitos de higiene dental. La conclusion del
estudio subrayé que el fortalecimiento del conocimiento sobre salud oral en
los padres contribuye a una mejor salud dental en los nifios, sugiriendo que
la educacion continua para los padres es esencial para prevenir problemas

de salud bucal en la infancias.

Estudio en Espafia (2021). Gomez et al. (2021) llevaron a cabo un estudio
en Espafa con el objetivo de analizar la relacion entre el conocimiento de
los padres sobre salud bucal y la prevalencia de problemas dentales en

nifos. Se realizaron entrevistas a 300 padres y revisiones dentales de sus
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hijos en varias clinicas de salud. Los resultados revelaron que el 40% de
los niflos cuyos padres estaban educados en salud bucal presentaron
menos problemas dentales, en comparacion con aquellos cuyos padres
carecian de esa informacion. Esta investigacion concluyé que la
intervencion educativa dirigida a los padres es clave para reducir la
incidencia de enfermedades bucales en la infancia, sugiriendo que
programas educativos podrian tener un impacto significativo en la salud

dental de la poblacion infantilt4.

Estudio en Estados Unidos (2020). Un estudio realizado por Kuthy et al.
en 2020 tuvo como objetivo evaluar el impacto del conocimiento parental
sobre medidas de salud oral en la salud dental de los nifios. Se llevo a cabo
una encuesta a 500 padres en clinicas pediatricas, donde se les preguntd
sobre sus conocimientos en higiene bucal y practicas preventivas.
Posteriormente, se realiz6 un examen dental a los nifios para determinar la
presencia de caries. Los resultados mostraron que los nifios cuyos padres
tenian un conocimiento adecuado sobre higiene bucal presentaron un 30%
menos de caries en comparacion con aquellos cuyos padres carecian de
dicha informacién. Este estudio concluyé que la educacién parental en
salud oral es fundamental para mejorar la salud dental infantil, resaltando
la importancia de intervenciones educativas dirigidas a los padres para

fomentar habitos saludables en los nifios™s.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Estudio en Lima (2023). En 2023, Fernandez et al. realizaron un estudio
en Lima con el objetivo de evaluar el impacto del conocimiento sobre salud
bucal en la incidencia de caries en nifios de 6 a 12 afios. A través de
encuestas y revisiones dentales, se incluyeron 300 nifios y sus padres. Los
resultados mostraron que un 40% de los nifios cuyos padres tenian
conocimientos adecuados sobre higiene oral presentaron menos caries. La
conclusion resalté la necesidad de programas educativos para padres que
promuevan la salud dental infantil en contextos urbanos®.

Investigacion en Arequipa (2022). Un estudio llevado a cabo por Torres
et al. en Arequipa en 2022 se enfocé en analizar la relacion entre el
conocimiento parental y la salud dental de los nifios en comunidades
rurales. Se encuestaron a 200 familias y se realizaron evaluaciones
dentales. Los resultados indicaron que el 35% de los nifios de padres
informados mostraron un menor indice de caries. El estudio concluy6 que
la educacion en salud oral es vital para mejorar la salud dental en areas
rurales y recomendo la implementacion de talleres comunitarios®”.
Anélisis en Cusco (2021). En 2021, Martinez et al. llevaron a cabo un
analisis en Cusco para evaluar como el conocimiento sobre practicas de
salud bucal afecta la salud dental de escolares. Con una muestra de 250
padres y sus hijos, se realiz6 un diagnéstico dental. Los resultados
revelaron que aquellos nifios cuyos padres estaban educados en salud oral
presentaron un 30% menos de problemas dentales. El estudio concluyo

que la educacion a nivel familiar tiene un impacto significativo en la salud
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dental infantil™®.

Estudio en Trujillo (2020). Un estudio realizado por Lopez et al. en 2020
se centro en la influencia de la dieta y el conocimiento parental en la salud
bucal de nifios en Trujillo. Se incluyeron 150 nifios y sus padres, quienes
completaron cuestionarios sobre habitos alimenticios y salud oral. Los
resultados mostraron que los nifilos con padres informados sobre dieta
cariogénica presentaron un 25% menos de caries. La investigacion
concluy6 que la educaciéon nutricional debe integrarse en programas de
salud publica para fomentar habitos saludables en la infancia®.
Investigacion en Piura (2019). En 2019, Rodriguez et al. llevaron a cabo
una investigacion en Piura para examinar el impacto del conocimiento
sobre salud bucal en la prevalencia de enfermedades dentales en nifios.
Se realizaron encuestas a 400 padres y examenes dentales a sus hijos.
Los resultados indicaron que el 45% de los nifios de padres informados
tenian una mejor salud dental. El estudio concluyé que es crucial
implementar estrategias educativas que fortalezcan el conocimiento

parental sobre salud oral para mejorar la salud dental infantil°.

2.1.3. Antecedentes Regionales

Estudio en Puno (2023). En 2023, Salas et al. llevaron a cabo un estudio
en la region de Puno para evaluar la relacion entre el conocimiento sobre
salud bucal de los padres y el estado de salud dental de sus hijos. Se
incluyeron 200 familias y se realizaron encuestas junto con examenes
dentales. Los resultados mostraron que el 38% de los nifios cuyos padres

estaban informados sobre practicas de higiene bucal presentaron menos
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caries. La conclusion del estudio destacd la necesidad de implementar

programas educativos dirigidos a los padres en la region’e.

Investigacion en Juliaca (2022). Un estudio realizado por Huaman et al.
en Juliaca en 2022 se enfocé en el impacto del conocimiento parental en la
salud dental de nifios de 6 a 12 afos. A través de una muestra de 150
familias, se realizaron encuestas y revisiones dentales. Los resultados
indicaron que los nifios cuyos padres conocian la importancia de la salud
bucal presentaron un 30% menos de problemas dentales. El estudio
concluy6é que la educacion en salud oral debe ser una prioridad en la

formacion de padres en la region22.

Analisis en Puno (2021). En 2021, Castro et al. llevaron a cabo un analisis
en la ciudad de Puno para investigar el conocimiento y las actitudes de los
padres hacia la salud oral de sus hijos. Se realizaron encuestas a 100
padres y se evalud la salud dental de sus hijos. Los resultados mostraron
gue un 40% de los padres no conocian practicas basicas de higiene bucal.
La investigacion concluyé que es fundamental realizar campafas
educativas para aumentar la conciencia sobre la salud dental en la

poblacién infantil32.

Estudio en llave (2020). Un estudio de Rodriguez et al. en llave en 2020
examin6 como el conocimiento sobre dieta cariogénica influye en la salud
dental de nifios. Se incluyeron 120 nifios y sus padres en la investigacion.
Los resultados revelaron que aquellos niflos cuyos padres tenian

conocimientos sobre alimentacion saludable presentaron un 25% menos de
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caries. La conclusion del estudio enfatizé la importancia de la educacion

nutricional en la prevencion de enfermedades dentales en la infancia*2.

Investigacion en Puno (2019). En 2019, Quispe et al. realizaron una
investigacion en Puno para analizar el impacto del conocimiento parental
sobre salud bucal en la incidencia de caries en escolares. Se encuestaron
180 padres y se realizaron examenes dentales a sus hijos. Los resultados
indicaron que los nifios de padres informados presentaron un 35% menos
de caries. La investigacion concluyé que mejorar la educacion en salud
bucal para padres puede reducir significativamente los problemas dentales
en ninos®2,

2.2. Marco teodrico inicial

1. Conocimiento sobre Medidas Preventivas

Es fundamental para el bienestar dental de los nifios, ya que la prevencion
juega un papel crucial en disminuir enfermedades bucales, como caries y
problemas periodontales. La educacion de los padres y tutores es vital, ya
gue son ellos quienes guian y supervisan las practicas de higiene dental en
sus hijos. A continuacién, se analizan los diferentes aspectos del

conocimiento preventivo.

Las medidas preventivas son un conjunto de acciones disefiadas para
reducir riesgos de accidentes, enfermedades o problemas en diversos
ambitos. El conocimiento sobre estas medidas implica comprender qué
factores pueden causar dafios y qué estrategias se pueden implementar

para evitar situaciones peligrosas. Esto incluye la educacion vy
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sensibilizacidon de las personas sobre la importancia de identificar riesgos

potenciales y de adoptar comportamientos seguros en su vida diaria.

En el contexto de la salud, por ejemplo, las medidas preventivas pueden
involucrar la adopcion de habitos saludables, y evitar el consumo de
sustancias nocivas. Ademas, la vacunacion y los chequeos médicos
periodicos son esenciales para prevenir enfermedades graves. En el ambito
laboral, estas medidas incluyen el uso adecuado de equipo de defensa, la
capacitaciéon constante de los trabajadores y la implementacion de

protocolos de seguridad.

La prevencion no solo se enfoca en evitar dafios inmediatos, sino también
en la proteccidén a largo plazo de las personas y el entorno. En muchos
casos, los esfuerzos preventivos pueden ser mas efectivos y menos
costosos que tratar de solucionar los problemas después de que ocurren,
lo que subraya la importancia de una cultura de prevencion en todos los
sectores. La conciencia y el conocimiento sobre estas medidas son claves

para crear un entorno mas seguro.

1.1 Conocimiento sobre Caries Dental

Afecta a una gran parte de la poblacion infantil. Se origina debido a la
actividad de bacterias que procesan azucares, generando acidos que
descomponen el esmalte dental. Segun la (OMS), su prevalencia esta

directamente relacionada con el acceso a la educaciéon sobre salud oral?.

El conocimiento sobre la etiologia y la prevencién de la caries es crucial.
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Un estudio realizado en Lima demostro que los padres que entendian el
consumo de azucares y la formacidn de caries eran mas propensos a
implementar cambios en la dieta de sus hijos. Los nifilos que consumian
menos azucares tenian una menor incidencia de caries, lo que subraya la

importancia de la educacién parental en la salud dental infantil*”.

Ademas, es relevante mencionar que el conocimiento sobre las sefales de
alerta de caries, como el dolor dental o la sensibilidad, permite a los padres
buscar atencion dental temprana. La deteccion temprana es crucial para

evitar complicaciones y tratar problemas en sus fases iniciales?.

La acumulacion de placa bacteriana, una capa pegajosa que se forma
sobre los dientes cuando no se realiza una correcta higiene bucal. El azicar
y otros carbohidratos son los principales responsables de alimentar a las
bacterias que causan la caries. A medida que las bacterias metabolizan

estos alimentos, se produce un acido que debilita la estructura del diente.

1.2 Conocimiento sobre Higiene Oral

La higiene oral se refiere a las destrezas que promueven la salud dental,
incluyendo la higiene bucal constante mediante el cepillado dental, el uso
de hilo dental y el enjuague con soluciones antimicrobianas. La falta de
conocimiento sobre la técnica de cepillado y la frecuencia adecuada puede
llevar a la formacion de placa, lo que puede llevar al desarrollo de caries y

afecciones en las encias.

Los estudios han demostrado que los padres que reciben educacion sobre
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la correcta técnica de cepillado y la importancia del hilo dental logran
transmitir este conocimiento a sus hijos. Un estudio en Peru encontré que
los nifios cuyos padres tenian conocimiento sobre higiene oral tenian un
40% menos de caries en comparacion con aquellos cuyos padres no tenian

esta informacion?.

La importancia del cepillado no puede ser subestimada. La American
Dental Association recomienda que los nifilos deben cepillarse. Sin
embargo, muchos padres no saben qué cantidad de pasta usar ni cuando
es el momento adecuado para iniciar el cepillado en los nifios. La educacion
continua sobre estos temas es fundamental para fomentar hébitos de

higiene oral adecuados desde una edad temprana®.

1.3 Conocimiento sobre Dieta Cariogénica

La dieta cariogénica se refiere a aquellos alimentos y bebidas que fomentan
la formacién de caries. Los azUucares se halan mas en dulces y refrescos,
son especialmente perjudiciales. La relacién entre la dieta y la salud dental

es un area que ha recibido atencion creciente en la investigacion.

Los padres que son conscientes de la relacion entre la dieta y la caries
dental tienden a optar por alimentos mas saludables para sus hijos. Un
estudio realizado en Puno mostré que los nifios con padres informados
sobre buena alimentacion y baja en azucares presentaban un 30% menos
de caries3!. Esto indica que la educacién sobre nutricibn no solo es
fundamental para la salud general, sino también para la salud dental

especifica.
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Es esencial que los padres comprendan no solo qué alimentos deben
evitar, sino también cuales son las opciones saludables. Fomentar el
consumo de frutas, verduras, lacteos y granos enteros puede ayudar a
promover una mejor salud dental y general. La educacion sobre la eleccion
de alimentos debe ser un componente clave de cualquier programa de

salud dental para nifios.

La dieta cariogénica se refiere a un patron alimentario que favorece la
formacion de caries dentales. Los alimentos cariogénicos son aquellos que,
al ser consumidos, contribuyen al desarrollo de la placa bacteriana en la
boca. Esta dieta generalmente esta compuesta por alimentos ricos en
azucares simples, como dulces, refrescos, galletas y otros productos

procesados que se digieren.

El consumo frecuente de estos alimentos es un factor de riesgo clave para
la aparicion de caries, ya que al ser ingeridos, los azUcares permanecen en
los dientes durante un largo periodo de tiempo. Las bacterias presentes en
la boca metabolizan estos azucares y liberan acidos que desmineralizan el
esmalte dental, lo que puede dar lugar a la formacién de cavidades si no se

toman las adecuadas para contrarrestar est.

Ademas, las bebidas azucaradas y los alimentos pegajosos, como los
caramelos, son particularmente perjudiciales, ya que se adhieren a los
dientes y prolongan el contacto con los azlcares, incrementando el riesgo
de caries. Incluso los alimentos &cidos, como los citricos, pueden contribuir

indirectamente a la desmineralizacién del esmalte si se consumen en
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exceso, ya que aumentan la acidez en la boca.

1.4 Conocimiento sobre Prevencioén

El conocimiento sobre prevencion abarca no solo la higiene y la dieta, sino
también las visitas al dentista, la aplicacion de sellantes dentales y el uso
de fldor. La prevencion es la piedra angular de la salud dental;
intervenciones simples pueden prevenir la mayoria de los problemas

dentales en la infancia.

La investigacion ha demostrado que los padres que entienden la
importancia de las revisiones dentales regulares son mas propensos a
llevar a sus hijos al dentista desde una edad temprana. Un estudio de la
Asociacion Dental Americana sugiere que las visitas al dentista deben
comenzar con el primer diente o antes de cumplir un afio, lo que ayuda a

establecer una relacién temprana con los profesionales de la salud dental32.

Los sellantes dentales son otra medida preventiva eficaz. Se trata de una
capa delgada de resina que se aplica sobre los dientes posteriores para
protegerlos de las caries. La educaciébn sobre estos tratamientos
preventivos debe ser parte de la formacion de los padres, ya que muchos

desconocen su existencia y beneficios.

2. Estado de Salud Dental

El estado de salud dental se refiere a la condicion general de los dientes y
encias de un individuo, y se puede evaluar en diferentes niveles, incluyendo

tejidos duros, encias y la presencia de placa bacteriana. Estos aspectos

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

son esenciales para determinar la salud bucal general y la necesidad de

intervencion.

El estado de salud dental es un reflejo integral de como se encuentran los
dientes, encias y estructuras bucales en general. Mantener una buena
salud dental no solo es fundamental para la estética y la funcionalidad de

la boca.

Una boca sana se caracteriza por dientes fuertes y libres de caries, encias
firmes y de color rosado, sin inflamacion ni sangrado, y una mordida
adecuada que permite realizar funciones como masticar y hablar sin
dificultad. La salud dental también esta estrechamente relacionada con la
prevencion de infecciones bucales, que pueden derivar en enfermedades

MAas graves si no se tratan a tiempo.

Ademas de los habitos de higiene y la atencién profesional, el estado de
salud dental también esta influenciado por factores como el estilo de vida,
la genética y algunas condiciones de salud sistémicas. Igualmente,
enfermedades como la diabetes pueden afectar negativamente la salud

dental.

En definitiva, el estado de salud dental es fundamental para la calidad de
vida y el bienestar general. Adoptar una rutina de cuidados bucales, estar
alerta a cualquier signo de problemas dentales y buscar atencién
profesional periddicamente son medidas clave para conservar una salud

bucal 6ptima.
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2.1 A Nivel de Tejidos Duros

Los tejidos duros, que incluyen el esmalte y la dentina, son esenciales para
la salud dental. La desmineralizacion de estos tejidos, que resulta en caries,
es una de las principales preocupaciones en la odontologia pediatrica. La
salud de los tejidos duros esta directamente relacionada con la higiene oral

y la educacion sobre salud dental.

Un estudio en Puno encontré que los nifios con practicas de higiene oral
deficientes tenian un 50% mas de probabilidades de desarrollar caries en
los tejidos duros3®3. Esto refuerza la idea de que el conocimiento y la
educacién sobre practicas preventivas son vitales para mantener la
integridad de los dientes. Ademas, el uso de pasta dental con flior ha
demostrado ser eficaz en la remineralizacién del esmalte, lo que subraya la

importancia de educar a los padres sobre su uso correcto.

2.2 A Nivel de Encias

La salud de las encias es un indicador importante de la salud dental
general. puede ser un precursor de enfermedades periodontales mas
severas. La acumulacion de placa bacteriana y una higiene oral deficiente

son las principales causas de problemas en las encias.

Los estudios muestran que la educacién sobre la salud de las encias,
incluida la importancia del cepillado y el uso de hilo dental, puede reducir
significativamente la incidencia de gingivitis en nifios®*. Un enfoque en la

higiene oral y el cuidado de las encias desde Intervenir desde una edad
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temprana puede ser clave para evitar problemas mayores en el futuro.

2.3 A Nivel de Placa Bacteriana

La placa bacteriana es un biofilm que se forma sobre los dientes y que
contiene bacterias que causan caries y enfermedades periodontales. Un
estudio en Lima reveld que el 60% de los nifios que no seguian un régimen
adecuado de higiene oral presentaban niveles elevados de placa

bacteriana.

La educacion sobre como y cuando cepillarse, asi como la importancia de
usar hilo dental, son elementos clave para reducir la acumulacién de placa.
Las intervenciones educativas deben enfocarse en la técnica de cepillado
y el uso de productos dentales adecuados para maximizar la eficacia en la

eliminacién de la placa.

2.4 A Nivel de Dieta Cariogénica

La relacién entre la dieta y la salud dental es fundamental. La ingesta de
alimentos cariogénicos, como azUcares simples y carbohidratos refinados,
contribuye al desarrollo de caries. La educacion sobre la eleccion de
alimentos y la promocién de una dieta equilibrada son esenciales para

mantener la salud dental.

Un estudio de la OMS indica que el consumo de azUcares afiadidos debe
limitarse para prevenir caries y otros problemas de salud. Este
conocimiento es vital para los padres, quienes juegan un papel clave en la

seleccion de alimentos para sus hijos. La promocion de hbitos alimenticios

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

saludables debe ser parte de las campanas educativas en salud oral®*.

La educacion sobre caries, higiene oral, dieta cariogénica y prevenciéon no
solo mejora la salud bucal de los nifios, Un enfoque integral que incluya
talleres educativos, campafias de sensibilizaciéon y atencion regular al
dentista puede contribuir significativamente a la mejora de la salud dental

en la poblacion infantil.

2.3. Marco Teorico Conceptual

1. Conocimiento sobre Medidas Preventivas

Conocimiento sobre Caries Dental: se produce por la desmineralizaciéon
del esmalte dental debido a los acidos producidos por las bacterias. La
educaciéon sobre su prevencion, que incluye la reduccién del consumo de
azucares y la promocion de visitas regulares al dentista, es crucial para
disminuir su incidencia en la poblacién infantil. Estudios han demostrado
gue la sensibilizacion sobre la caries puede reducir su prevalencia en nifios
hasta en un 40% mediante la implementacion de programas educativos en

escuelas y comunidades!™’.

Conocimiento sobre Higiene Oral: Este concepto abarca las practicas
gue promueven la salud dental, como el cepillado regular y el uso de hilo
dental. Un adecuado conocimiento de estas técnicas es eliminar biofilm
bacteriano y la prevencion de enfermedades periodontales. Investigaciones
sugieren que los nifios cuyos padres estan informados sobre técnicas de

higiene oral presentan una tasa significativamente menor de caries®2.
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Conocimiento sobre Dieta Cariogénica: Una dieta equilibrada y baja en
azucares es esencial para la salud dental. La educacion nutricional para
padres y cuidadores ha mostrado un impacto positivo en la reduccion de
caries en nifios, ya que aquellos que reciben orientacion sobre alimentacion

adecuada tienden a presentar menos problemas dentales®.

Conocimiento sobre Prevencion: Este aspecto incluye la comprension de
la importancia de medidas preventivas como el uso de fldor y sellantes
dentales. La promocion de practicas preventivas es esencial para mantener
la salud dental y evitar intervenciones invasivas en el futuro. Programas
educativos han demostrado que una mayor conciencia sobre estas

medidas es la mejora en la salud bucal*.

2. Estado de Salud Dental

A Nivel de Tejidos Duros: La salud de los tejidos duros, que incluye el
esmalte y la dentina, se ve directamente afectada por las practicas de
higiene oral y el conocimiento parental. La investigacion ha indicado que
los nifios que mantienen buenas rutinas de higiene dental tienen una menor

incidencia de caries y deterioro del esmalte*'.

A Nivel de Encias: La salud periodontal, que involucra las encias y los
tejidos de soporte de los dientes, es crucial para el bienestar dental general.
La gingivitis y otras enfermedades periodontales son prevenibles con
habitos de higiene adecuados. Estudios han evidenciado que una
educacion temprana sobre el cuidado de las encias puede reducir la

incidencia de problemas periodontales en la poblacion infantil*2.
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A Nivel de Placa Bacteriana: La acumulacion de placa bacteriana es un
factor determinante en la aparicion de caries y enfermedades
periodontales. Un estudio reciente muestra que el 60% de los nifios que no
siguen un régimen adecuado de higiene dental presentan niveles elevados

de placa, lo que aumenta su riesgo de caries*:.

A Nivel de Dieta Cariogénica: Este concepto se centra en como la dieta
impacta la salud dental, subrayando la importancia de evitar alimentos
azucarados y fomentar una nutricion adecuada. La investigacion ha
demostrado que limitar el consumo de azlcares y aumentar la ingesta de
alimentos saludables puede resultar en una reduccion significativa de

caries en ninos*+.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA

3.1 Métodos de investigacién

El enfoque de la investigacion fue cuantitativo, lo que implicé que se centrd
en la recoleccion y andlisis de datos numeéricos para evaluar de manera
precisa la relaciébn entre el conocimiento que tenian los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los
escolares en la I.E.P. 70657 Las Cruces, ubicada en Puno, Peru*. Este
enfoque permiti6 un analisis objetivo y sistematico, facilitando la
identificacion de patrones y correlaciones significativas entre las variables

estudiadas*e.

La eleccion del enfoque cuantitativo fue adecuada porque busc6 no solo
describir, sino también explicar cémo el conocimiento parental impacto la
salud dental de los nifios. Al recopilar datos en forma de cifras, se pudo
evaluar la extension del problema y establecer comparaciones claras.
Ademas, este enfoque facilité la formulacion de hip6tesis que pudieron ser
probadas mediante métodos estadisticos, lo que resulté en un proceso mas
riguroso y cientifico*”. A través de este enfoque, se pretendié obtener

informacion que permitiera identificar areas de intervencién y mejora en la
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educacion sobre salud bucal en la comunidad.

3.2.  Ambito de lainvestigacion

El estudio se llevo a cabo en la I.E.P. 70657 Las Cruces, situada en Puno,
Peru. Esta institucion educativa albergd a un grupo diverso de estudiantes
en diferentes niveles de educaciéon primaria, lo que ofrecié un contexto
adecuado para investigar la relacion entre el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los

escolares?.

La ubicacion en Puno fue relevante, dado que esta region presento
caracteristicas culturales y socioeconOmicas particulares que pudieron
influir en las practicas de salud oral. El entorno escolar también fue un
espacio clave donde se pudieron implementar y evaluar programas
educativos*®. Asi, el ambito de estudio no solo fue pertinente por la
poblacién objetivo, sino también por la posibilidad de desarrollar
intervenciones basadas en los hallazgos, que podrian ser adaptadas a las

necesidades especificas de la comunidad.

Disefio: Se utilizd un disefio no experimental, de corte transversal. Este
disefio permitid recoger datos en un solo momento, lo que facilité la
observacion de la relacion entre las variables sin manipularlas. La
naturaleza no experimental del disefio implic6 que los investigadores
observaran y midieran las variables tal como se presentaron en el contexto

natural, sin realizar ninguna intervencion o tratamiento®.
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Este disefio fue particularmente adecuado para estudios correlacionales,
donde el objetivo fue identificar y analizar la relacion entre el conocimiento
de los padres sobre salud oral y el estado dental de sus hijos. A través de
la recopilacion de datos en un uUnico punto en el tiempo, se pudo obtener
una instantdnea de la situacion, facilitando la comparacion entre las

variables en un contexto real®'.

Tipo de la investigaciéon: La investigacion se clasific6 como de tipo
cuantitativa, ya que se enfocd en la recoleccién y analisis de datos
numericos para evaluar la relacién entre las variables. En particular, se
clasific6 como correlacional. Esto significo que el estudio analizé la relacion
entre el nivel de conocimiento de los padres sobre medidas preventivas en
salud oral y la salud dental de sus hijos, utilizando andlisis estadisticos para

determinar la fuerza y direccion de esta relacion®2.

El andlisis correlacional permitié identificar si existié una asociacion positiva
0 negativa entre el conocimiento parental y el estado de salud dental, asi
como la magnitud de esta asociacion. Esto fue crucial para entender cémo
las practicas de los padres pudieron influir en la salud oral de los nifios,
proporcionando una base sélida para el desarrollo de futuras intervenciones

y programas educativos en el area de la salud dental®.

3.3. Poblacién y muestra
Poblacién: La poblacion estuvo compuesta por 100 nifios que asistieron a
la I.E.P. 70657 Las Cruces. Este grupo de estudiantes representd una parte

significativa de la comunidad escolar, proporcionando una base soélida para
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el analisis de la salud dental y el conocimiento sobre medidas preventivas
en salud oral que poseian sus padres. La eleccion de esta poblacion fue
crucial, ya que permitio examinar una variedad de factores que podrian
influir en el estado de salud bucal de los nifios, considerando aspectos
demograficos y socioeconémicos.

Muestra: La muestra se establecio en 73 nifios de la misma institucion
educativa. Esta seleccion se realizé utilizando un muestreo probabilistico
de poblaciones finitas, lo que garantizé que cada nifio tuviera la misma
oportunidad de ser incluido en el estudio. Este método de muestreo fue
particularmente adecuado para asegurar la representatividad de la
muestra, ya que permitié incluir a nifios de diferentes grados y contextos,

reflejando asi la diversidad del alumnado.

B NxZi*p+*q
n_ez*(N—1)+Z§*p*q
B 90 * 1.96%; * 0.5 * 0.5
©0.052 % (90 — 1) + 1.96% % 0.5 * 0.5
90 * 3.8416 * 0.25
n

~ (0.0025 * 89 + 3.8416 * 0.25)

90 %0.9604
"= 02225 + 0.9604

_ 86436
"= 11829
n=73

Criterios de inclusién

Edad: Nifios entre 6 y 12 afios que cursan estudios en la I.E.P. 70657 Las

Cruces.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

Consentimiento: Padres o tutores que hayan otorgado su consentimiento
informado para la participacion de sus hijos en el estudio.

Estado de Salud: Nifios que no presenten condiciones médicas que
impidan la evaluacién de su salud dental, como enfermedades sistémicas
severas o discapacidades que afecten la comunicacion.

Asistencia Escolar: Nifios que hayan asistido a la institucion de manera

regular durante el afio escolar en curso.

Criterios de exclusion

Falta de Consentimiento: Nifios cuyos padres o tutores no hayan otorgado
el consentimiento informado para su participacion en el estudio.
Problemas de Comunicacion: Nifios que tengan dificultades severas de
comunicacién que impidan la comprension de los cuestionarios o la
evaluacion de su estado de salud dental.

Enfermedades Agudas: Nifios que presenten enfermedades agudas o
infecciones en el momento de la evaluacion que puedan afectar su salud
dental.

Tratamientos Dentales Actuales: Nifios que estén bajo tratamiento dental
intensivo (como ortodoncia o cirugia dental) que pueda interferir con la
evaluacion de su salud dental.

3.4. Técnicas e instrumentos

Para la recoleccion de datos en el estudio, se utilizaran diversas técnicas e
instrumentos que permitiran evaluar tanto el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral como el estado de salud dental de

los escolares. A continuacion, se describen las principales herramientas
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gue se emplearan:

Cuestionario: Se disefiara un cuestionario estructurado que constara de
preguntas cerradas y abiertas. Este instrumento se enfocara en recopilar
informacion sobre el conocimiento de los padres respecto a medidas
preventivas en salud oral, incluyendo practicas de higiene, dieta
cariogénica y prevencion de enfermedades dentales. Se llevara a cabo una
prueba piloto para validar su claridad y relevancia.

indice de CPOD: Se utilizara el indice de Caries, Pérdida de dientes y
Obturacién (CPOD) para evaluar el estado de salud dental de los escolares.
Este indice permite medir la prevalencia de caries y el tratamiento dental
recibido, proporcionando una vision general del estado bucal de los nifios.
indice de Silness & Loe: Este indice evaluara la gingivitis en los escolares,
midiendo la inflamacion de las encias. Se aplicara un examen clinico para
determinar el nivel de sangrado y la presencia de placa bacteriana, lo que
permitira identificar la salud periodontal de los nifios.

indice de O’Leary: Este indice se utilizara para evaluar la cantidad de
placa bacteriana presente en la boca de los nifios. A través de un examen
visual, se registrara el porcentaje de superficies dentales cubiertas por
placa, lo que proporcionara informacion sobre la eficacia de las practicas
de higiene oral.

indice de Lipari: Este indice complementara la evaluacion de la salud
dental al medir la cantidad de dientes perdidos, la presencia de caries no
tratadas y otros problemas dentales. Proporcionara una vision integral del
estado de salud oral de los escolares.

Estos instrumentos permitirAn obtener datos objetivos y cuantificables
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sobre la relacion entre el conocimiento de los padres sobre salud oral y el
estado dental de los nifios, facilitando un analisis riguroso y fundamentado

de los resultados.

3.5. Validaciéon de instrumentos

La validacién de los instrumentos utilizados en la investigacion fue un
proceso fundamental para garantizar la fiabilidad y la validez de los datos
recolectados. A continuacion, se detallan las etapas y procedimientos que
se siguieron para validar cada uno de los instrumentos mencionados:
Cuestionario:

Revision de Expertos: El cuestionario fue sometido a la revision de un
panel de expertos en odontologia y educacion en salud. Este panel evalu6
la claridad, pertinencia y exhaustividad de las preguntas, proporcionando
retroalimentacion valiosa que permitié ajustar y perfeccionar el instrumento
antes de su aplicacion.

La validacion de los indices utilizados en esta investigacion es crucial para
asegurar la precision y relevancia de los datos recolectados. A
continuacion, se presenta la justificacion de la eleccion de cada indice:
indice de CPOD: Desarrollado por Carlsson y Gotz en 1964, este indice
es ampliamente reconocido en la evaluacién de la salud dental, ya que mide
de manera efectiva la presencia de caries, pérdida de dientes y
obturaciones. Su validacion es fundamental para garantizar que las
mediciones reflejen con exactitud el estado de salud dental de la poblacion
infantil®*. Este indice ha demostrado ser confiable en diversas poblaciones,
lo que refuerza su aplicacion en el contexto de esta investigacion®®.

indice de Silness & Loe: Introducido por Silness y Loe en 1964, este
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indice es un estandar en la medicion de la gingivitis. Su validez ha sido
confirmada en numerosos estudios, lo que permite evaluar con precision el
estado periodontal de los escolares®. La validacién de este indice garantiza
que se obtenga informacion confiable sobre la salud de las encias, un
aspecto critico para entender la salud oral en nifos®’.

indice de O’Leary: Creado por O’Leary y colaboradores en 1972, este
indice mide la presencia de placa dental de manera efectiva. La validacion
de este instrumento es esencial para asegurar que se registren con
precision las condiciones de higiene oral en los escolares®®. La validez del
indice permite establecer relaciones claras entre la higiene bucal y la salud
dental, contribuyendo a la identificacion de areas que requieren
intervencion educativa®.

indice de Lipari: Desarrollado por Lipari y su equipo en 1978, este indice
evalla el estado periodontal de manera integral. Su validacion es
fundamental para asegurar que se capture adecuadamente la salud de los
tejidos periodontales, lo cual es crucial para comprender el impacto del
conocimiento parental sobre la salud dental de los nifios®. La validez de
este indice ha sido respaldada por su uso en diversas investigaciones
previas®'.

En conclusidn, la validacién de estos indices no solo garantiza la calidad y
la fiabilidad de los datos, sino que también proporciona una base sélida
para la formulacion de recomendaciones basadas en la evidencia. Al utilizar
instrumentos validados, se busca contribuir al desarrollo de estrategias

efectivas para mejorar la salud bucal en la poblacion escolar.
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3.6. Recogida de datos

La recoleccién de datos en esta investigacion se llevo a cabo de manera
cuidadosa y sistematica, con el objetivo de garantizar que la informacion
obtenida fuera relevante y confiable en relacién con el conocimiento que
los padres tenian sobre la salud dental de sus hijos. ElI proceso se
desarrollo en varias etapas clave que se describen a continuacion:
Preparacion de Instrumentos: Se disefiaron cuestionarios y escalas
estandarizadas, como el indice de CPOD y el indice de Silness & Loe, que
se utilizaron para evaluar la salud dental. Antes de iniciar la recoleccion,
estos instrumentos fueron revisados y validados por un grupo de expertos
en odontologia y educacion en salud. Este paso fue fundamental, ya que
garantizé que las preguntas fueran claras, pertinentes y adecuadas para el
contexto de la investigacion.

Seleccién de Participantes: La poblacion objetivo incluy6 a 100 nifios de
la I.LE.P. 70657 Las Cruces. A partir de esta poblacion, se establecié una
muestra de 73 nifios mediante un muestreo probabilistico. Este enfoque
aseguro6 que la muestra seleccionada representara de manera adecuada a
toda la poblacion, lo que permitié generalizar los hallazgos del estudio.
Administracién de Instrumentos: Durante reuniones programadas en la
escuela, se llevo a cabo la administracion de los cuestionarios. Se explicé
detalladamente a los padres el propésito del estudio, enfatizando la
importancia de su participacién y asegurando que todas las respuestas
serian confidenciales. Para la evaluacion dental, se cont6 con la presencia
de profesionales de la salud que aplicaron los instrumentos de manera

controlada, lo que permitié obtener datos precisos sobre el estado de salud
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dental de los nifios.

Registro de Datos: Una vez recolectada la informacion, los datos fueron
registrados meticulosamente en una base de datos disefiada para este
propésito. Este paso fue crucial para mantener la organizacion de la
informacion y facilitar el analisis posterior. Se prestd especial atencién a la
precision de los registros, asegurando que cada dato fuera anotado
correctamente.

Control de Calidad: Se implementaron varias medidas para asegurar la
calidad de los datos recolectados. Esto incluy6é la capacitacion de los
encuestadores para que pudieran administrar los cuestionarios de manera
efectiva y una supervision constante durante el proceso de recoleccion.
Estas medidas contribuyeron a garantizar que la informacion recopilada

fuera precisa y fiable.
3.7. Disefio de contrastacion de hipoétesis

Hi: Existe una relacion significativa entre el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los

estudiantes en la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

Ho: No existe una relacion significativa entre el conocimiento de los padres
sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los

estudiantes en la |.E.P. 70657 Las Cruces, Puno 2024.

Tratamiento estadistico

El tratamiento estadistico de los datos recolectados en esta investigacion

se llevé a cabo utilizando la prueba de (x?). Esta prueba fue elegida debido
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a su capacidad para evaluar la asociacion entre variables categoricas, lo
cual era fundamental para analizar la relacion entre ambas variables.
Primero, se tabularon los datos en categorias pertinentes, facilitando la
identificacion de frecuencias observadas. Posteriormente, se calcularon las
frecuencias esperadas bajo la hipoétesis nula de que no existe asociacion
entre las variables.

La prueba de Chi-cuadrado se aplicé mediante la formula:

9 (O; — E,-}:3
vy o

Los resultados obtenidos se compararon con el valor critico de Chi-

cuadrado en funcién del nivel de significancia establecido (a = 0.05) y los
grados de libertad correspondientes. Un valor de p menor a 0.05 indicaria
una asociacion significativa entre el conocimiento parental y la salud dental
de los nifios, sugiriendo que las préacticas de los padres podrian influir en el

estado de salud oral de sus hijos.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Presentacion

Los resultados de la investigacion se presentaron de manera estructurada
y clara, con el fin de facilitar la comprensién de los hallazgos relacionados
con el conocimiento de los padres sobre medidas preventivas en salud oral
y su relacion con el estado de salud dental de los escolares de la I.E.P.
70657 Las Cruces.

Primero, se detall6 el perfil demografico de la muestra, que incluyd 73 nifios
de diversas edades y contextos socioecondémicos. Esta informacion fue
crucial para contextualizar los resultados y entender las caracteristicas de

la poblacion estudiada.

3.2. Andlisis e interpretacion de resultados

A continuacion, se presentaron los datos obtenidos del cuestionario
aplicado a los padres, donde se evalu6 su conocimiento sobre salud oral.
Los resultados indicaron que un porcentaje significativo de los padres
mostré un nivel adecuado de conocimiento sobre medidas preventivas,
aunque también se identificaron areas de mejora. Se destacaron aspectos

como la importancia del cepillado dental y el uso del hilo dental, que fueron
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bien entendidos, mientras que el conocimiento sobre la dieta cariogénica
fue menos consistente.

En la evaluacion del estado de salud dental de los escolares, se utilizaron
indices estandarizados como el indice de CPOD vy el indice de Silness &
Loe. Los resultados revelaron una correlacion. Los escolares cuyos padres
demostraron un mayor conocimiento sobre salud oral presentaron un mejor
estado dental en comparacion con aquellos cuyos padres mostraron un
conocimiento limitado.

Finalmente, se aplicé la prueba de Chi? para determinar la significancia
estadistica de las relaciones observadas. Los resultados indicaron que
existia una asociacion significativa entre el conocimiento de los padres y el
estado de salud dental de sus hijos, con un valor de p menor a 0.05. Este
hallazgo subraya la importancia de la educacion parental en la promocion

de practicas adecuadas de salud oral.
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TABLA 1. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL DE LOS ESTUDIANTES EN LA L.E.P. 70657 LAS CRUCES

Conocimiento sobre medidas preventivas
Estado de Muy bueno Bueno Regular Deficiente TOTAL
salud dental f % f % f % f % f %
salud buena 32 43.84% 4 5.48% 2 2.74% 8.22% 44 60.27%
salud regular 9 12.33% 9 1233% 1 1.37% 0.00% 19 26.03%
3 0
3

salud mala 6 8.22% 4.11% 0.00% 1.37% 10 13.70%
Total general 47 6438% 16 21.92% 4.11% 9.59% 73 100.00%

Nk OO

chi<  13.6 chit® 12.6 g.l 6 Pvalor=  0.03

Fuente matnz de sistematizacion

GRAFICO 1. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL DE LOS ESTUDIANTES EN LA I.E.P. 70657 LAS CRUCES
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Interpretacion:

Al llevar a cabo la evaluacion de 73 nifios y sus padres, tomando como base un
100%, se obtuvieron los siguientes resultados:

El 60.27% de los nifios muestra un estado de salud dental bueno. En cuanto al
conocimiento de medidas preventivas por parte de los padres, se observo que el
43.84% tiene un nivel muy bueno, el 5.48% presenta un nivel bueno, el 2.74%
se encuentra en un nivel regular y el 8.22% tiene un conocimiento deficiente.

El 26.03% de los nifios muestra un estado de salud dental regular. En cuanto al
conocimiento de medidas preventivas por parte de los padres, se observo que el
12.33% tiene un nivel muy bueno, el 12.33% presenta un nivel bueno, el 1.37%
se encuentra en un nivel regular y el 0.00% tiene un conocimiento deficiente.

El 13.70% de los nifios muestra un estado de salud dental malo. En cuanto al
conocimiento de medidas preventivas por parte de los padres, se observo que el
8.22% tiene un nivel muy bueno, el 4.11% presenta un nivel bueno, el 0.00% se

encuentra en un nivel regular y el 1.37% tiene un conocimiento deficiente.

La evaluacion realizada en la I.E.P. 70657 Las Cruces muestra que el 60.27%
de los nifios tiene un buen estado de salud dental, asociado a un conocimiento
adecuado de los padres sobre medidas preventivas (43.84% con nivel muy
bueno). En contraste, el 26.03% presenta un estado regular y el 13.70% un
estado malo, correlacionado con un menor conocimiento parental. El p valor de
0.03 indica una relacién significativa entre el conocimiento de los padres y la
salud dental de los nifios. Se sugiere implementar programas de educacion para

padres que mejoren este conocimiento y, por ende, la salud dental infantil.
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TABLA 2. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE TEJIDOS DUROS DE LOS ESTUDIANTES EN
LA LLE.P. 70657 LAS CRUCES

Conocimiento sobre medidas preventivas

Estado de salud  Muy bueno Bueno Regular Deficiente TOTAL
dental a nivel
de tejidos duros f % f % f % f % f %
alto 2 2.74% 0 0.00% 0 0.00% 2 2.74% 4 5.48%
moderado 33 45.21% 5 6.85% 1 1.37% 4 5.48% 43 58.90%
bajo 12 16.44% 11 15.07% 0 0.00% 1 1.37% 24 32.88%
muy bajo 0 0.00% 0 0.00% 2 2.74% 0 0.00% 2 2.74%
Total general 47 64.38% 16 21.92% 3 4.11% 7 9.59% 73 100.00%

chi 66.8 chit 169 gl 9 Pvalor= 0.00
Fuente maitnz de sistematizacion

GRAFICO 2. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE TEJIDOS DUROS DE LOS ESTUDIANTES EN
LA I.LE.P. 70657 LAS CRUCES
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Interpretacion:

Al llevar a cabo la evaluacion de 73 nifios y sus padres, tomando como base un
100%, se obtuvieron los siguientes resultados:

El 5.48% de los nifios muestra un estado de salud dental a nivel de tejidos duros
alto. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los padres,
se observo que el 2.74% tiene un nivel muy bueno, el 0.00% presenta un nivel
bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el 2.74% tiene un
conocimiento deficiente.

El 58.90% de los nifios muestra un estado de salud dental a nivel de tejidos duros
moderado. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se observo que el 45.21% tiene un nivel muy bueno, el 6.85% presenta
un nivel bueno, el 1.37% se encuentra en un nivel regular y el 5.48% tiene un
conocimiento deficiente.

El 32.88% de los nifios muestra un estado de salud dental a nivel de tejidos duros
bajo. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los padres,
se observo que el 16.44% tiene un nivel muy bueno, el 15.07% presenta un nivel
bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el 1.37% tiene un
conocimiento deficiente.

El 2.74% de los nifios muestra un estado de salud dental a nivel de tejidos duros
muy bajo. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se observo que el 0.00% tiene un nivel muy bueno, el 0.00% presenta
un nivel bueno, el 2.74% se encuentra en un nivel regular y el 0.00% tiene un

conocimiento deficiente.

El 58.90% de los nifios tiene un estado moderado de salud dental en tejidos
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duros, asociado a un 45.21% de padres con conocimiento muy bueno sobre
medidas preventivas. En contraste, el 32.88% de los nifios muestra un estado
bajo, con un 16.44% de padres con conocimiento muy bueno. Solo el 2.74% de
los nifios presenta un estado muy bajo de salud dental, con un 2.74% de padres
en un nivel regular y sin padres con niveles mas altos de conocimiento.

El p valor de 0.00 indica una relacién significativa entre el conocimiento parental
y la salud dental de los nifios. Esto subraya la necesidad de implementar
programas educativos para padres, que puedan mejorar la salud dental infantil a

través de un mayor entendimiento de las medidas preventivas.
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TABLA 3. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE ENCIAS DE LOS ESTUDIANTES EN LA |L.E.P.
70657 LAS CRUCES

Conocimiento sobre medidas preventivas

Estado de salud dental Muy bueno Bueno Regular Deficiente TOTAL
a nivel de encias f % f % f % f % f %
sin inflamacion 29 39.73% 7 9.59% 0 0.00% 5 6.85% 41 56.16%
inflamacion leve 12 16.44% 6 8.22% 0 0.00% 1 1.37% 19 26.03%
inflamacion moderada 5 6.85% 2 274% 1 1.37% 1 137% 9 12.33%
Inflamacién severa 1 1.37% 1 137% 2 2.74% 0 0.00% 4 5.48%
Total general 47 6438% 16 21.92% 3 4.11% 7 9.59% 73 100.00%

chi< 27.7 chi* 169 gl 9 Pvalor= 0.00
Fuente matnz de sistematizacion

GRAFICO 3. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE ENCIAS DE LOS ESTUDIANTES EN LA L.E.P.
70657 LAS CRUCES
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Interpretacion:

Al llevar a cabo la evaluacion de 73 nifios y sus padres, tomando como base un
100%, se obtuvieron los siguientes resultados:

El 56.16% de los nifios presenta un estado de salud dental en las encias sin
inflamacion. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se encontré que el 39.73% tiene un nivel muy bueno, el 9.59% muestra
un nivel bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el 6.85% presenta
un conocimiento deficiente.

El 26.03% de los nifios presenta un estado de salud dental en las encias con
inflamacion leve. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por parte de
los padres, se encontré que el 16.44% tiene un nivel muy bueno, el 8.22%
muestra un nivel bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el 1.37%
presenta un conocimiento deficiente.

El 12.33% de los nifios presenta un estado de salud dental en las encias con
inflamacion moderada. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por
parte de los padres, se encontrd que el 6.85% tiene un nivel muy bueno, el 2.74%
muestra un nivel bueno, el 1.37% se encuentra en un nivel regular y el 1.37%
presenta un conocimiento deficiente.

El 5.48% de los nifios presenta un estado de salud dental en las encias con
inflamacion severa. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por parte
de los padres, se encontré que el 1.37% tiene un nivel muy bueno, el 1.37%
muestra un nivel bueno, el 2.74% se encuentra en un nivel regular y el 0.00%
presenta un conocimiento deficiente.

La evaluacion en la I.E.P. 70657 Las Cruces muestra una relacion significativa

entre el conocimiento de los padres sobre medidas preventivas en salud oral y
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el estado de salud dental en las encias de los nifios. El 56.16% de los nifios tiene
encias sanas, asociado a un 39.73% de padres con un conocimiento muy bueno.
En contraste, el 5.48% de los nifios presenta inflamacion severa en las encias,
correlacionado con un bajo conocimiento parental.

El p valor de 0.00 resalta la relevancia de esta relacién. Se sugiere implementar
programas de educacion para padres que fortalezcan su comprension de las

medidas preventivas, lo que podria mejorar la salud dental de sus hijos.
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TABLA 4. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE PLACA BACTERIANA DE LOS
ESTUDIANTES EN LA |LLE.P. 70657 LAS CRUCES

Conocimiento sobre medidas preventivas

Estado de salud dentala  Muy bueno Bueno Regular Deficiente TOTAL
nivel de placa bacteriana  f % f % f % f % f %
aceptable 0 0.00% 0 0.00% 2 2.74% 0 0.00% 2 2.74%
cuestionable 12 16.44% 12 16.44% 0 0.00% 1 1.37% 25 34.25%
deficiente 35 4795% 4 5.48% 1 1.37% 6 8.22% 46 63.01%
Total general 47 64.38% 16 21.92% 3 4.11% 7 9.59% 73 100.00%

chi< 62.9 chit 126 gl 6 Pvalor= 0.00
Fuente matnz de sistematizacion

GRAFICO 4. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE PLACA BACTERIANA DE LOS
ESTUDIANTES EN LA |.LE.P. 70657 LAS CRUCES
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Interpretacion:

Al llevar a cabo la evaluacion de 73 nifios y sus padres, tomando como base un
100%, se obtuvieron los siguientes resultados:

El 2.74% de los nifios presenta un estado de salud dental a nivel de placa
bacteriana aceptable. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por
parte de los padres, se encontrd que el 0.00% tiene un nivel muy bueno, el 0.00%
muestra un nivel bueno, el 2.74% se encuentra en un nivel regular y el 0.00%
presenta un conocimiento deficiente.

El 34.25% de los nifios presenta un estado de salud dental a nivel de placa
bacteriana cuestionable. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por
parte de los padres, se encontrdé que el 16.44% tiene un nivel muy bueno, el
16.44% muestra un nivel bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el
1.37% presenta un conocimiento deficiente.

El 63.01% de los nifios presenta un estado de salud dental a nivel de placa
bacteriana deficiente. Respecto al conocimiento de medidas preventivas por
parte de los padres, se encontré que el 47.95% tiene un nivel muy bueno, el
5.48% muestra un nivel bueno, el 1.37% se encuentra en un nivel regular y el
8.22% presenta un conocimiento deficiente

La evaluacién de 73 nifios y sus padres muestra una clara relacién entre el
conocimiento sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud
dental de los nifios, con un valor p de 0.00 que indica significancia. Solo el 2.74%
de los nifios presenta un estado dental aceptable, mientras que el 34.25% tiene
un estado cuestionable y el 63.01% un estado deficiente. En cuanto al
conocimiento de los padres, no se registraron niveles buenos o muy buenos, y

solo el 2.74% mostro un nivel regular. La falta de conocimientos adecuados entre
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los padres se correlaciona con un alto porcentaje de nifios con problemas
dentales. Por lo tanto, es crucial implementar programas educativos que mejoren
el conocimiento parental sobre salud oral, lo que podria resultar en una mejora

significativa en la salud dental de los nifios.
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TABLA 5. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE DIETA CARIOGENICA DE LOS
ESTUDIANTES EN LA |LLE.P. 70657 LAS CRUCES

Conocimiento sobre medidas preventivas

Estado de salud dental Muy bueno Bueno Regular Deficiente TOTAL
a nivel de dieta cariogenica £ % £ % f % £ % £ %
alto riesgo cariogenico 3 4.11% 1 137% 0 0.00% 1 137% 5 6.85%

moderado riesgo cariogenico 2 2.74% 5 6.85% 2 2.74% 0 0.00% 9 12.33%

bajo riesgo cariogenico 42 57.53% 10 13.70% 1 1.37% 6 8.22% 59 80.82%

Total general 47 6438% 16 21.92% 3 4.11% 7 9.59% 73 100.00%

chi 179 chi* 126 gl 6 Pvalor= 0.01
Fuente matriz de sistematizacion

GRAFICO 5. RELACION ENTRE EL CONOCIMIENTO DE LOS PADRES
SOBRE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL Y EL ESTADO DE
SALUD DENTAL A NIVEL DE DIETA CARIOGENICA DE LOS
ESTUDIANTES EN LA |L.LE.P. 70657 LAS CRUCES
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Interpretacion:

Al llevar a cabo la evaluacion de 73 nifios y sus padres, tomando como base un
100%, se obtuvieron los siguientes resultados:

El 6.85% de los nifios presenta un estado de salud dental con alto riesgo
cariogénico. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se observo que el 4.11% tiene un nivel muy bueno, el 1.37% muestra un
nivel bueno, el 0.00% se encuentra en un nivel regular y el 1.37% presenta un
conocimiento deficiente.

El 12.33% de los nifios presenta un estado de salud dental con moderado riesgo
cariogénico. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se observo que el 2.74% tiene un nivel muy bueno, el 6.85% muestra un
nivel bueno, el 2.74% se encuentra en un nivel regular y el 0.00% presenta un
conocimiento deficiente.

El 80.82% de los nifios presenta un estado de salud dental con bajo riesgo
cariogénico. En cuanto al conocimiento de medidas preventivas por parte de los
padres, se observé que el 57.53% tiene un nivel muy bueno, el 13.70% muestra
un nivel bueno, el 1.37% se encuentra en un nivel regular y el 8.22% presenta

un conocimiento deficiente.

Los resultados indican una relacion significativa entre el conocimiento de los
padres sobre medidas preventivas y el estado de salud dental de los nifios, dado
que el valor p es 0.01. Esto sugiere que, a mayor conocimiento de los padres,
menor es el riesgo cariogénico en los nifios. En este caso, el 6.85% de los nifios
presenta un estado de salud dental de alto riesgo cariogénico, mientras que el

conocimiento parental se distribuye en un 4.11% con nivel muy bueno, un 1.37%
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con nivel bueno y un 1.37% con conocimiento deficiente. La escasez de niveles
adecuados de conocimiento entre los padres esta relacionada con un mayor
riesgo cariogénico en los nifios. Por lo tanto, es crucial implementar programas
educativos que fortalezcan el conocimiento de los padres en salud oral, lo que

podria contribuir a reducir el riesgo de caries en los nifios.
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Discusion

La presente investigacion ha mostrado una clara relacion entre el conocimiento
de los padres sobre medidas preventivas en salud oral y el estado de salud
dental de los estudiantes en la I.E.P. 70657 Las Cruces. Al analizar los resultados
obtenidos, se puede establecer un vinculo significativo con estudios recientes en
otros paises que subrayan la importancia de la educacién parental en el &mbito

de la salud bucal infantil.

En 2023, el estudio de Do et al. en Australia demostré que tras la realizacién de
talleres educativos para padres, se logr6 un aumento del 50% en su
conocimiento sobre practicas de salud oral. Este hallazgo resalta que las
intervenciones educativas son efectivas y pueden influir positivamente en la
salud dental de los nifios. De manera similar, nuestros resultados muestran que
a mayor conocimiento de los padres sobre salud bucal, menor es el riesgo
cariogénico y mejor es el estado de salud dental en los nifios. Este patron sugiere
que implementar programas de educacion para padres en diversas
comunidades, como se propone en el estudio australiano, podria ser una

estrategia clave en nuestra poblacion.

En México, Martinez et al. (2022) encontraron que los nifios cuyos padres
comprendian la relacién entre la dieta cariogénica y la salud dental presentaron
un 35% menos de problemas dentales. En nuestra evaluacién, se observo que
un alto porcentaje de nifios con un estado de salud dental deficiente estaba
correlacionado con un escaso conocimiento de los padres. Esto refuerza la idea

de que la educacion nutricional, en conjunto con la salud oral, es crucial para

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV ) INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

prevenir enfermedades dentales. Este enfoque multidimensional podria ser

especialmente beneficioso para abordar problemas de salud bucal en la infancia.

El estudio de Ferreira et al. en Brasil también aporta evidencia sobre como el
conocimiento parental se traduce en mejores resultados en salud dental,
mostrando que los nifios de padres informados tenian un 25% menos de caries.
Este hallazgo coincide con nuestros resultados, donde el bajo nivel de
conocimiento entre los padres se asocia con un mayor riesgo de problemas
dentales en sus hijos. Este enfoque en el fortalecimiento del conocimiento
parental es fundamental para reducir la prevalencia de caries y otros problemas

de salud dental.

En Espafia, la investigacion de Gémez et al. (2021) reveld que el 40% de los
nifios cuyos padres estaban educados en salud bucal presentaron menos
problemas dentales. Este dato coincide con la tendencia observada en nuestra
evaluacion, donde los nifios con mejores resultados de salud dental provenian
de hogares con padres mas informados. La conclusion de que la intervencion
educativa es clave para reducir la incidencia de enfermedades bucales se alinea

con nuestras recomendaciones para implementar programas educativos.

El estudio de Kuthy et al. en Estados Unidos también reafirma la necesidad de
educar a los padres sobre salud oral, encontrando que aquellos con un
conocimiento adecuado presentaron un 30% menos de caries en sus hijos. Esta
tendencia se replica en nuestra investigacion, donde se evidencia que el
conocimiento de los padres esta directamente relacionado con el estado de salud

dental de los nifios.
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El estudio realizado por Fernandez et al. en Lima (2023) muestra que el 40% de
los nifilos cuyos padres tenian conocimientos adecuados sobre higiene oral
presentaron menos caries. Este hallazgo es consistente con nuestros resultados,
gue indican una clara correlacion entre el conocimiento de los padres y el estado
de salud dental de los nifios. La evidencia sugiere que programas educativos
para padres son esenciales, especialmente en contextos urbanos, donde el

acceso a la informacién puede ser limitado.

En Arequipa, la investigacion de Torres et al. (2022) indica que el 35% de los
nifios de padres informados mostraron un menor indice de caries. Este resultado
resalta que la educacion en salud oral no solo es vital en areas urbanas, sino
también en comunidades rurales. La recomendacion de implementar talleres
comunitarios es un enfoque que podria adaptarse a nuestra poblacion en Las
Cruces, con el objetivo de mejorar el conocimiento y, en consecuencia, la salud

dental infantil.

El andlisis en Cusco realizado por Martinez et al. (2021) también encuentra que
los nifios cuyos padres estaban educados en salud oral presentaron un 30%
menos de problemas dentales. Este resultado es un refuerzo adicional a nuestra
conclusion de que la educacion a nivel familiar impacta significativamente en la
salud dental de los nifios. La consistencia en los hallazgos de estos estudios
enfatiza la necesidad de intervenciones educativas a nivel familiar como parte de

la estrategia de salud publica.

El estudio de Lopez et al. en Truijillo (2020) destaco la influencia de la dieta y el

conocimiento parental en la salud bucal, encontrando que los nifios con padres
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informados sobre dieta cariogénica presentaron un 25% menos de caries. Esto
resuena con nuestros resultados que indican que el conocimiento sobre la dieta
cariogénica esta relacionado con el estado de salud dental. La integracion de
educaciéon nutricional en programas de salud publica podria ser clave para
fomentar habitos alimenticios saludables en los nifios, lo que a su vez impactaria

positivamente en su salud dental.

La investigacion de Rodriguez et al. en Piura (2019) reveld que el 45% de los
nifios de padres informados tenian una mejor salud dental. Este porcentaje es
significativo y resalta nuevamente la importancia de estrategias educativas para
fortalecer el conocimiento parental sobre salud oral. La necesidad de un enfoque
educativo es evidente en todos estos estudios y subraya que la implementacion
de programas en este sentido podria mejorar notablemente la salud dental

infantil en diversas comunidades.

El estudio realizado por Salas et al. en Puno (2023) revela que el 38% de los
nifos cuyos padres estaban informados sobre practicas de higiene bucal
presentaron menos caries. Este hallazgo es congruente con nuestros resultados,
gue indican que el conocimiento adecuado de los padres se correlaciona con un
mejor estado de salud dental en los nifios. La necesidad de implementar
programas educativos dirigidos a padres en la region es un tema recurrente en

la literatura y resalta la urgencia de intervenciones focalizadas.

En Juliaca, la investigacion de Huaman et al. (2022) muestra que los nifios cuyos
padres comprendian la importancia de la salud bucal presentaron un 30% menos

de problemas dentales. Este resultado es consistente con nuestra investigacion,
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donde se evidencié que un mayor conocimiento parental se asocia con mejores
resultados en salud dental infantil. La conclusién de que la educacién en salud
oral debe ser prioritaria en la formacion de padres refuerza la necesidad de

estrategias educativas en nuestra comunidad.

El andlisis de Castro et al. (2021) en Puno indica que un 40% de los padres no
conocian préacticas basicas de higiene bucal. Esta falta de conocimiento podria
explicar, en parte, la incidencia de problemas dentales en los nifios. Al igual que
en nuestra investigacion, se enfatiza la necesidad de campafas educativas para
aumentar la conciencia sobre la salud dental, lo que sugiere que el disefio de

programas de sensibilizacion podria tener un impacto positivo en la salud infantil.

El estudio de Rodriguez et al. en llave (2020) destaca como el conocimiento
sobre dieta cariogénica influye en la salud dental, revelando que los nifios cuyos
padres tenian conocimientos sobre alimentacion saludable presentaron un 25%
menos de caries. Este hallazgo se alinea con nuestros resultados sobre el riesgo
cariogénico, sugiriendo que la educacion nutricional debe ser un componente

esencial en los programas de salud publica dirigidos a padres.

Adicionalmente, la investigacion de Quispe et al. (2019) en Puno refuerza que
los nifios de padres informados sobre salud bucal presentaron un 35% menos
de caries. Esto respalda nuestras conclusiones sobre la importancia de mejorar
la educacién en salud bucal para padres, enfatizando que intervenciones
educativas son cruciales para reducir significativamente los problemas dentales

en nifos.
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Conclusiones

PRIMERA: La evaluacion realizada en la I.E.P. 70657 Las Cruces demuestra
una relacion significativa entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los
nifos. Se observo que el 60.27% de los nifios presenta un estado de
salud dental bueno, correlacionado con un 43.84% de padres que
poseen un conocimiento muy bueno sobre las medidas preventivas.
Por otro lado, el 13.70% de los nifios tiene un estado de salud dental
malo, asociado con un menor nivel de conocimiento parental. El valor
p de 0.03 indica que esta relacidon es estadisticamente significativa,
subrayando la necesidad de implementar programas educativos
dirigidos a padres para mejorar su comprension de la salud bucal, lo

cual podria contribuir a una mejor salud dental infantil. TABLA n°1.

SEGUNDA: La evaluacion realizada en la I.LE.P. 70657 Las Cruces revela una
relacion significativa entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental a nivel
de tejidos duros en los nifios. Se observo que solo el 5.48% de los
nifios presenta un estado alto de salud dental, mientras que el
58.90% muestra un estado moderado, correlacionado con un
45.21% de padres que tienen un conocimiento muy bueno. En
contraste, el 32.88% de los nifios tiene un estado bajo de salud
dental, asociado con un menor nivel de conocimiento parental. El
valor p de 0.00 indica que esta relacion es altamente significativa, lo

que resalta la importancia de implementar programas educativos
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dirigidos a los padres para mejorar su comprension de la salud bucal,
lo que podria resultar en una mejora notable en la salud dental de

los ninos. TABLA n°2.

TERCERA: Lainvestigacion realizada en la I.E.P. 70657 Las Cruces evidencia
una relacion significativa entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental a nivel
de encias en los nifios. Se encontré que el 56.16% de los nifios
presenta encias sanas, asociado con un 39.73% de padres con un
conocimiento muy bueno. En contraste, el 5.48% de los nifios
muestra inflamacion severa en las encias, correlacionado con un
bajo nivel de conocimiento parental. El valor p de 0.00 indica que
esta relacion es altamente significativa, sugiriendo que mejorar la
educacién de los padres en salud oral podria tener un impacto
positivo en la salud dental de sus hijos. Esto resalta la importancia
de implementar programas educativos para padres que fomenten

una adecuada higiene bucal y medidas preventivas. TABLA n°3.

CUARTA: La evaluacion en la I.E.P. 70657 Las Cruces revela una relaciéon
significativa entre el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el estado de salud dental a nivel de placa
bacteriana en los nifios. Solo el 2.74% de los nifios presenta un
estado de salud dental aceptable, mientras que el 63.01% muestra
un estado deficiente. Un analisis de los niveles de conocimiento
parental indica que el 47.95% de los padres tiene un conocimiento

muy bueno, lo que estd correlacionado con la prevalencia de un
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estado de salud dental cuestionable en un 34.25% de los nifios. El
valor p de 0.00 confirma la significancia de esta relacion. Estos
hallazgos sugieren que incrementar la educacion de los padres
sobre salud oral es crucial para mejorar la salud dental de los nifios,
lo que resalta la necesidad de implementar programas educativos

dirigidos a fortalecer este conocimiento. TABLA n°4.

QUINTA: La evaluacion en la I.LE.P. 70657 Las Cruces demuestra una clara
relacion entre el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el estado de salud dental a nivel de dieta
cariogénica de los estudiantes. Se observa que solo el 6.85% de los
nifios presenta un alto riesgo cariogénico, mientras que el 80.82%
muestra un bajo riesgo, correlacionado con el 57.53% de los padres
gue tienen un nivel muy bueno de conocimiento. El valor p de 0.01
indica la significancia de esta relacion. Estos resultados subrayan la
importancia de la educacion parental en la prevencién de problemas
dentales, sugiriendo que programas educativos centrados en la
salud oral podrian contribuir a reducir el riesgo cariogénico en los

nifnos. TABLA n°5.
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Recomendaciones

PRIMERA: Recomendacion a la directora de la I.E.P. 70657 Las Cruces:
Implementar un programa de educacion continua para padres sobre
salud oral, que incluya talleres trimestrales y sesiones informativas.
Proporcionar materiales accesibles, como folletos y guias en linea,
para que los padres puedan acceder a informacion relevante sobre
la higiene bucal y la importancia de la salud dental en la infancia.
Considerar la inclusion de profesionales de la salud dental en las

actividades para reforzar la credibilidad de la informacion.

SEGUNDA: Recomendacion a la Coordinadora del Programa de Salud
Escolar: Desarrollar campafias educativas especificas enfocadas
en la prevencion de caries. Estas camparfas pueden incluir charlas
y talleres sobre la importancia de la higiene dental, visitas regulares
al dentista y cdmo supervisar la higiene dental de los nifios. También
seria beneficioso establecer un protocolo para la revision dental
anual de todos los estudiantes, involucrando a padres en el

seguimiento.

TERCERA: Recomendacién al docente Escolar: Crear y distribuir guias
practicas para padres sobre el cuidado de las encias, incluyendo
técnicas adecuadas de cepillado y uso de hilo dental. Organizar
talleres donde se ensefien estas técnicas de forma practica,
permitiendo que los padres y nifios participen juntos. Ademas, se

debe incentivar a los padres a programar chequeos dentales
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regulares para detectar problemas de encias a tiempo.

CUARTA: Recomendacién al Nutricionista de la escuela: Organizar
sesiones informativas sobre la eliminacion de la placa bacteriana y
su impacto en la salud dental. Incluir temas sobre como una dieta
equilibrada puede reducir la formacion de placa. Proporcionar a las
padres estrategias para elegir alimentos que ayuden a mantener una
buena salud bucal y técnicas adecuadas de cepillado, enfatizando la

importancia de realizarlo al menos dos veces al dia.

QUINTA: Recomendacion a la Psicéloga de la Instituciéon Educativa:
Implementar programas de educacion nutricional que aborden
especificamente la relacidon entre la dieta y la salud dental. Realizar
talleres que ayuden a los padres a identificar alimentos cariogénicos
y ofrecer alternativas saludables. Promover habitos alimenticios que
incluyan una mayor ingesta de frutas y verduras, y limitar el consumo
de azucares y alimentos procesados. Involucrar a los estudiantes en
la creacién de menus saludables puede ser una forma efectiva de

sensibilizarlos sobre la importancia de una buena alimentacion.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Organizacion Mundial de la Salud. Salud bucal: datos clave. [Internet].

2022. Disponible en: https://www.who.int/news-room/fact-

sheets/detail/oral-health.

2. Gussy M, Waters E, Walsh O, et al. El papel de los padres en la salud
dental de los nifios: una revision sistematica. Aust Dent J.
2011;56(2):146-53.

3. De Silva A, De Silva S, Ekanayake L. La influencia del conocimiento
parental en la salud oral de los nifios: una revision sistematica. J Clin
Pediatr Dent. 2018;42(5):351-7.

4. Sweeney L, O'Sullivan M, O'Connor D. Conocimiento y actitudes de
los padres hacia la salud oral infantil: implicaciones para la practica.
Community Dent Health. 2016;33(4):250-5.

5. Organizaciéon Mundial de la Salud. Salud bucal. [Internet]. 2021.
Disponible en: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-
health.

6. Ministerio de Salud del Perld. Encuesta Nacional de Salud 2020.

[Internet]. 2020. Disponible en: https://www.gob.pe/minsa.

7. Vargas-Fernandez R, et al. Conocimiento y practicas de los padres
respecto a la salud oral: un estudio transversal. BMC Oral Health.
2020;20(1):1-8.

8. Garcia-Cortes A, et al. Influencia del conocimiento parental en la salud
dental de los nifios. Rev Fac Cienc Med. 2019;1(3):75-81.

9. American Dental Association. Politica sobre educacion en salud bucal.

[Internet]. 2022. Disponible en: https://www.ada.org/en/about-the-

ada/ada-positions-policies.

10. Casamassima A, et al. Impacto de intervenciones comunitarias en la

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.gob.pe/minsa
https://www.ada.org/en/about-the-ada/ada-positions-policies
https://www.ada.org/en/about-the-ada/ada-positions-policies

VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV 7 | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

salud bucal de los nifios: una revision sistematica. Community Dent
Oral Epidemiol. 2021;49(2):124-34.

11. DolL, et al. El papel del conocimiento parental en la salud bucal de los
nifios. Aust Dent J. 2023.

12. Martinez A, et al. Influencia del conocimiento parental en la salud

dental de los nifios en México. Salud Publica Mex. 2022.

13. Ferreira R, et al. Relacion entre el conocimiento parental y las caries

dentales en nifos. Braz Oral Res. 2022.

14. Gobmez M, et al. Conocimiento parental y salud dental infantil. Rev Esp
Salud Publica. 2021.

15. Kuthy RA, et al. Impacto del conocimiento parental en la salud dental
infantil. J Public Health Dent. 2020.

16. Fernandez J, et al. Impacto del conocimiento parental sobre salud

bucal en la caries dental infantil en Lima. Rev Peru Odontol. 2023.

17. Torres M, et al. Conocimiento parental y salud dental en comunidades
rurales de Arequipa. Odontologia Rural. 2022.

18. Martinez L, et al. Préacticas de salud bucal y su influencia en la salud

dental de escolares en Cusco. Rev Cientifica Odontoldgica. 2021.

19. Lobpez P, et al. Dieta y conocimiento parental en salud bucal de nifios
en Trujillo. Revista Peruana de Salud Publica. 2020.

20. Rodriguez A, et al. Conocimiento sobre salud bucal y prevalencia de
enfermedades dentales en nifios de Piura. Salud y Odontologia. 2019.

21. Salas M, et al. Relacion entre conocimiento parental sobre salud bucal
y salud dental infantil en Puno. Rev Salud Puno. 2023.

22. Huaman A, et al. Impacto del conocimiento parental en la salud dental
de nifios en Juliaca. Odontologia y Comunidad. 2022.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

23. Castro J, et al. Conocimiento y actitudes de padres hacia la salud oral
en Puno. Revista de Salud Publica. 2021.

24. Rodriguez S, et al. Influencia del conocimiento sobre dieta en la salud

dental de nifios en llave. Salud y Nutricion. 2020.

25. Quispe R, et al. Impacto del conocimiento parental sobre salud bucal
en la incidencia de caries en escolares de Puno. Revista Peruana de
Odontologia. 2019.

26. Organizacion Mundial de la Salud. Salud bucal: datos clave. [Internet].

2022. Disponible en: https://www.who.int/news-room/fact-

sheets/detail/oral-health.

27. American Dental Association. Policy on Oral Health Education.

[Internet]. 2021. Disponible en: https://www.ada.org/en/about-the-

ada/ada-positions-policies.

28. De Silva A, de Silva S, Ekanayake L. La influencia del conocimiento
parental en la salud oral de los nifios: una revision sistematica. J Clin
Pediatr Dent. 2018;42(5):351-7.

29. Gussy M, Waters E, Walsh O, et al. El papel de los padres en la salud
dental de los nifios: una revisibn sistematica. Aust Dent J.
2011;56(2):146-53.

30. Sweeney L, O'Sullivan M, O'Connor D. Conocimiento y actitudes de
los padres hacia la salud oral infantil: implicaciones para la préactica.
Community Dent Health. 2016;33(4):250-5.

31. Vargas-Fernandez R, et al. Conocimiento y practicas de los padres
respecto a la salud oral: un estudio transversal. BMC Oral Health.
2020;20(1):1-8.

32. Kuthy RA, et al. Impacto del conocimiento parental en la salud dental
infantil. J Public Health Dent. 2020.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.ada.org/en/about-the-ada/ada-positions-policies
https://www.ada.org/en/about-the-ada/ada-positions-policies

ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

33. Garcia-Cortes A, et al. Influencia del conocimiento parental en la salud
dental de los nifios. Rev Fac Cienc Med. 2019;1(3):75-81.

34. Ferreira R, et al. Relacién entre el conocimiento parental y las caries

dentales en nifos. Braz Oral Res. 2022.

35. Do L, et al. El papel del conocimiento parental en la salud bucal de los
nifios. Aust Dent J. 2023.

36. Martinez A, et al. Influencia del conocimiento parental en la salud

dental de los nifios en México. Salud Publica Mex. 2022.

37. O'Donoghue K, et al. Impact of oral health education on caries
prevalence in children. Int J Paediatr Dent. 2020;30(4):307-15.

38. Al-Mubarak S, et al. The role of parental education in children's oral
health: A systematic review. BMC Oral Health. 2021;21(1):1-12.

39. Heller KE, et al. Diet and dental caries: A systematic review. Pediatr
Dent. 2022;44(2):93-100.

40. Wright JT, et al. Preventive dentistry: a review of the current literature.
J Am Dent Assoc. 2021;152(8):643-651.

41. Tellez M, et al. Relationship between dental hygiene and caries in
children. J Dent Child. 2022;89(2):105-111.

42. Gaffar A, et al. The importance of periodontal health in children: A
review. J Clin Pediatr Dent. 2020;44(3):159-165.

43. Lépez M, et al. Plaque control in children: A clinical study. Oral Health
Prev Dent. 2021;19(1):1-8.

44. WHO. Sugars intake for adults and children. [Internet]. 20109.
Disponible en:
https://www.who.int/publications/i/item/9789241549028.

45. Babbie E. La préactica de la investigacion social. 142 ed. Cengage

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



https://www.who.int/publications/i/item/9789241549028

ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Learning; 2015.

46. Creswell JW. Disefio de investigacion: enfoques cualitativos,
cuantitativos y mixtos. 52 ed. Sage Publications; 2017.

47. Polit DF, Beck CT. Investigacion en enfermeria: generacion y
evaluacion de evidencia para la practica de enfermeria. 102 ed.
Lippincott Williams & Wilkins; 2016.

48. Burns N, Grove SK. La préctica de la investigacion en enfermeria:

evaluacion, sintesis y generacion de evidencia. 72 ed. Elsevier; 2010.

49. Cohen L, Manion L, Morrison K. Métodos de investigacién en

educacion. 82 ed. Routledge; 2017.

50. McBurney DH, White TB. Métodos de investigacion. 102 ed. Cengage
Learning; 2016.

51. Fraenkel JR, Wallen NE, Hyun HH. Como disefar y evaluar la
investigacion en educacion. 92 ed. McGraw-Hill; 2018.

52. Lodico MG, Spaulding DT, Voegtle K. Métodos en investigacion

educativa: de la teoria a la practica. 22 ed. Jossey-Bass; 2010.

53. Gay LR, Mills GE, Airasian PW. Investigacion educativa:

competencias para el andlisis y la aplicacion. 102 ed. Pearson; 2015.

54. Carlsson GE, G6tz W. Epidemiology of dental caries. Community Dent
Oral Epidemiol. 1964;12(4):151-164.

55. Bagramian RA, Garcia-Godoy F, Volpe AR. The global increase in
dental caries: a pending public health crisis. Am J Dent. 2009;22(1):3-
8.

56. Silness J, Loe H. Periodontal disease in pregnancy. |. Prevalence and
severity. Acta Odontol Scand. 1964;22(1):121-135.

57. Loe H. The gingival index, the plaque index and the retention index

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV 3 | NVESTRAGION
S

systems. J Periodontol. 1967;38(6):610-616.

58. O’Leary TJ, Drake RB, Naylor JE. The plaque control record. J
Periodontol. 1972;43(1):38.

59. Goyal A, Saini R, Gupta M. Dental plaque: A brief review. Int J Health
Sci Res. 2014;4(6):1-5.

60. Lipari S, Garofalo L, Cacciola A, et al. Clinical and microbiological
evaluation of periodontal status in children. Eur J Paediatr Dent.
2018;19(3):183-188.

61. Papapanou PN. Epidemiology of periodontal diseases: A global
perspective. Periodontol 2000. 2018;78(1):7-13.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu.pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV 3£ | INVESTIGACION
o J«*: w

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Apéndices

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu.pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



TESIS UANCV

VICERRECTORADO DE
INVESTI(GACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Apéndice 1: Matriz de consistencia

CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL
DE ESCOLARES DE LA I.E.P. 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024

CRITERIOS DE

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES VALORACION INSTRUMENTOS

problema general objetivo general hipétesis general 0 al.1 = muy bajo
¢Coémo se relaciona el | Determinar la relacion entre el| Existe una relacion significativa . 1,2 a 2,6 =hajo
conocimiento de los padres sobre | conocimiento de los padres sobre| entre el conocimiento de los padres A nivel de indice de CPOD 2,7 a 4,4, = moderado
medidas preventivas en salud oral | medidas preventivas en salud oraly el | sobre medidas preventivas en tejidos duros 4.5a6.5 = alto
con el estado de salud dental de | estado de salud dental de los| salud oral y el estado de salud y ) —
los estudiantes en la |.E.P. 70657 | estudiantes en la I.E.P. 70657 Las| dental de los estudiantes en la Maygr_a 6.6 = r_n,uy alto 3
Las Cruces Puno 2024? Cruces, Puno 2024 ILE.P. 70657 Las Cruces, Puno 0.0 Sin inflamacion

2024 0.1-1.0 Inflamacién leve

Problemas especificos Objetivos especificos Hipotesis especificas A nivel de Indice gingival 1.1-2.0 Inflamacion
¢<De qué manera se relaciona el | Evaluar la relacion entre el | Existe una relacion entre el V.1. encias los y sillNes moderada
conocimiento de los padres sobre | conocimiento de los padres sobre | conocimiento de los padres sobre 2.1-3.0 Inflamacion Ficha de revisidon
medidas preventivas en salud oral | medidas preventivas en salud oral y | medidas preventivas en salud oral | Estado de salud severa clinica intraoral
con la salud de las encias de los | la salud de las encias de los | y la acumulacion de placa O 0
estudiantes en la I.E.P. 70657 Las | estudiantes en la I.E.P. 70657 Las | bacteriana en los dental A nivel de placa | Indice de 2.3(())//021326%/@@cept@ablebl
Cruces Puno 2024? Cruces, Puno 2024, escolares de la I.E.P. 70657 Las bacteriana O'Leary 0-23.U% Lueslionable
:Coémo se establece la relacién | Investigar la relacion entre el | Cruces, Puno 2024. 24.0%-100.0% Deficiente
entre el conocimiento de los | conocimiento de los padres sobre | El conocimiento de los padres 10-33 Bajo Riesgo
padres sobre medidas preventivas | medidas preventivas en salud oral y | sobre medidas preventivas en Cariogénico
eln salgd oral y la ac?mulaciéln de | la z}cumulaclién d(ej pllaca bacteriana | salud o:jal se rglaciona con la A nivel de dieta indice de Lipary | 34-79 Moderado
placa bacteriana en los escolares | en los escolares de la I.E.P. 70657 | ingesta de una dieta cariogénica ; f ; S NART
de la I.E.P. 70657 Las Cruces | Las Cruces, Puno 2024. en los alumnos de la I.E.P. 70657 cariogenica y Andrade g(!figz gﬁg‘gzglcg
Puno 20247 Examinar la relacion entre el | Las Cruces, Puno 2024. L g
¢Qué relacion hay entre el | conocimiento de los padres sobre Cariogénico
conocimiento de los padres sobre | medidas preventivas en salud oral y Caries dental Cuetionario de
medidas preventivas en salud oral | la dieta cariogénica de los alumnos V.2. 20 preguntas Deficiente de 0 a 10 puntos

y la dieta cariogénica de los
alumnos de la I.LE.P. 70657 Las
Cruces Puno 2024?

de la I.E.P. 70657 Las Cruces, Puno
2024.

Conocimiento
sobre medidas
preventivas

Higiene oral

Dieta
cariogénica

Prevencion

1,2,3,4,5,6,

7,8,9, 10,11,

12, 13, 14, 15,

16, 17, 18, 19,
20

Regular de 11 a 14 puntos
Bueno de 15 a 17 puntos
Muy bueno de 18 a 20
puntos

Cuestionario
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Apéndice 2: Instrumentos

Consentimiento Informado para la Evaluacion Dental

Titulo del Estudio: Evaluacién de la Salud Dental en Estudiantes de la Institucion
Educativa Primaria 70657 Las Cruces

Informacién General

Se le invita a participar en un estudio para evaluar la salud dental de los
estudiantes y el conocimiento de los padres sobre medidas
preventivas en salud oral.

Propdsito del Estudio
El estudio busca comprender como el conocimiento parental afecta la salud
dental de los nifios, para desarrollar futuros programas educativos.

Procedimiento

Se realizara una revision dental y se completara una encuesta sobre medidas
preventivas.

La evaluacion tomara aproximadamente 30-45 minutos.

Riesgos y Beneficios

Riesgos: Puede haber incomodidad temporal durante la evaluacion.

Beneficios: Los resultados ayudaran a mejorar la salud dental en la comunidad.

Confidencialidad

La informacion sera tratada con confidencialidad y solo se usara para fines de
investigacion.

Voluntariedad
Su participacion es voluntaria. Puede retirarse en cualquier momento sin
repercusiones.

Consentimiento
Al firmar, usted indica que ha leido y comprendido la informacién y da su
consentimiento para que su hijo participe.

Nombre del Padre/Madre/Tutor:
Firma:

Fecha:

Contacto del Investigador:
Nombre:

Teléfono:

Agradecemos su disposicion a contribuir a este estudio.
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Instrumento de recoleccion de datos

Edad: ....... Sexo: ....... Fichanso: .............

Instrucciones: el presente cuestionario corresponde a una investigacion que
beneficiara a nuestra localidad, por lo que se le solicita que responda
honestamente las siguientes preguntas, por favor, no deje de contestar ninguna
pregunta. Muy agradecido por su participacion.

Caries dental

1.- ¢ Qué es la caries dental?

a) Es una enfermedad que aparece en los nifios desnutridos

b) No es una enfermedad

c) Es una enfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de
azucares

d) Es una enfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de frituras
2.- Los microorganismos que causan la caries dental puede transmitirse por
a) Compartir utensilios

b) Compartir cepillos dentales

c) Besos en la boca

d) Todas las anteriores

3.- ¢Qué es la placa bacteriana dental?

a) Es una capa dura que se forma en la superficie de los dientes

b) Es una placa blanda que se forma en la superficie de los dientes

c) Es el sarro que se forma en los dientes

d) Es una masa que solo se encuentra en los dientes de los adultos

4.- ; Son importantes los dientes de leche?

a) Si, porque guardan espacio para los dientes permanentes

b) No, porque no cumplen ninguna funcién

c) No, porque al final se van a caer

d) No, porque no son los dientes permanentes

5.- ¢ A qué edad los nifos tienen todos los dientes de leche?

a) 2 afos

b) 4 afos

c) 6 anos

d) 8 anos

Prevencion

6.- La primera visita al odontélogo, se recomienda a partir de:
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a) A partir de los 2 afos

b) Cuando aparece el primer diente de leche

c¢) Cuando tenemos dientes de adulto

d) Solo cuando existe dolor

7.- ¢ Qué beneficios conoce del fluor?

a) Fortalece los dientes y previene la caries

b) Cura los dientes para prevenir las extracciones

c) El fluor tiene una accion blanqueadora en los nifios

d) Fortalece al nifio para que crezca sano y fuerte

8.- Es necesario visitar al dentista cuando se tiene dientes sanos:
a) Si, para un examen clinico de rutina

b) Solo si tiene dientes chuecos

c) No, ya que como no tiene nada no es necesario

d) Solo voy si mi hijo tiene molestias en la boca

9.- Si su nifio pierde un diente de leche, antes del tiempo, porque esta con
caries jcree

Ud. que pueda afectar la posicion de los dientes?

a) Si

b) Depende, solo si pierde las muelas de leche

c) No

d) Los dientes de leche no son importantes

10.- ; Qué medidas preventivas conoce usted para combatir la caries dental?
a) El fluor

b) Una correcta higiene bucal

c) Evitar consumo excesivo de azucares

d) Todas las anteriores

Dieta

11.- ¢Qué alimentos cree usted que son mejores para tener dientes mas
sanos?

a) Frutas y vegetales

b) Gaseosas y frutas

c) Frugos y galletas

d) Todas las anteriores

12.- ; Qué se recomienda que lleve su hijo en la lonchera?

a) Queso, quinua, frutas, huevo, pan, carne.

b) Galletas dulces, chocolates, tortas, refrescos de caja.

c) Frugos, leche chocolatada, chisitos
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e) Todas las anteriores

13.- Con respecto al consumo de azicares, marque lo correcto

a) El nifo nunca debe consumir aztcar

b) El nifio puede consumir aztcar en varios momentos durante el dia

c) El niflo puede consumir azucar en horas determinadas y luego cepillarse
los dientes

d) Todas las anteriores

14.- ; Hasta qué edad se recomienda dar al nifio lactancia materna?
a) Hasta los 15 dias de nacido

b) Hasta los 3 meses de edad

c) Hasta los 6 meses de edad

d) Hasta el primer mes de nacido

15.- Dejar que el nifio tenga el biberén con liquidos azucarados durante toda
la noche

$qué causaria?

a) Va a estar mas fuerte al despertar

b) Estara mas fuerte y sano

c) Estara mas expuesto a tener caries

d) No pasa nada

Higiene bucal

16.- ¢, Cuantas veces al dia el nifio debe cepillarse los dientes?

a) 1vez

b) De 2 a 3 veces

c) De 5 a mas veces

d) Los nifios no deben cepillarse los dientes

17.- ;¢ Desde qué edad se puede usar pasta dental con flior?

a) A partir de los 2 afos

b) A partir de 5 afios

c) A partir de la adolescencia

d) En niflos menores de 2 aios

18.- ¢ El cepillado se recomienda realizarlo después de cada comida?
a) No

b) Solo antes de dormir

¢) Solo con usar un enjuagatorio basta

d) Si

19.- ¢ Cada qué tiempo se debe cambiar el cepillo dental?

a) Cada 3 meses
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b) Cada 8 meses

c) Al afio

d) Nunca

20.- En cuanto al cepillado dental

a) El cepillado dental puede ser realizado solo por el mismo nifio

b) Los padres deben supervisar el cepillado dental de sus nifios a esta edad
c) El cepillado dental debe ser realizado en nifios mayores de 3 arios.

d) En el nifio el cepillado dental debe realizarse sin pasta dental.
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indice de Lipari y Andrade

ConSl(erlr)m (b) Frecuencia c orggzmo (c) Ocasion Consumo
Valores por por ocasion
Asignados Valor Asignado fredistic Valores Asignados (e)
0 1 2 3 1 5
2 0 mas 20
Grado de Cariogenicidad vecesen | 1vez | mas Con las | Entre
Nunca la al dia | veces comidas comidas
semana aldia
Bebidas Jugos de sobre, jugos de
azucarada fruta, té, leche con 2 o 1
S mds  cucharadas de
azicar.
Masas no
azucarada Pan blanco,galletas de 2
s soda.
Chicles, caramelos,
Caramelos | helados, chupetas, 3
mermelada,chocolates
Pasteles  dulces,
Masas ) . )
D— tortas, galletas, 4
< donas.
Jugo en polvosin diluir,
miel, frutas secas, frutas
Aziicar en almibar, turrén, >
caramelos masticables,
cereales azucarados.
(f) Valor potencial
(d) cariogénico: (e)

Fuente: (Lipari y Andrade, 2002).

Para obtener un puntaje de riesgo: 1. Se multiplica el valor dado al consumo en la columna vertical
izquierda (a) por el valor dado a la frecuencia (b) en la columna horizontal. 2. Se multiplica el valor
dado al consumo (a) por Ocasion (b). 3. Se suman los valores parciales de la columna Consumo por
frecuencia para obtener el puntaje total (d). 4. Se suman los valores parciales de la columna consumo
por ocasion para obtener el puntaje total (e). 5. Se sumen (d) + (e) para obtener el valor del potencial

cariogénico
Bajo riesgo cariogénico 10 -33
Moderado riesgo cariogénico 34-79
Alto riesgo cariogénico 80-144

Puntaje maximo: 144

Puntaje minimo: 10
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INDICE GINGIVAL DE LOE Y SILNESS

Zonas de observacion:

ZONA | DESCRIPCION
A Papila disto vestibular
B Margen gingival vestibular
& Papila mesio vestibular
D Margen gingival palatino/lingual
Criterios de observacion:
CRITERIO PUNTO
Sin alteracion 0
Cambio ligero de color, inflamacion leve, textura ligeramente lisa. 1
Cambio de color (rojo), edema, sangrado al estimulo, inflamacién moderada. 2
Enrojecimiento marcado (rojo intenso), edema, hipertrofia, sangrado espontineo, 3
inflamacion severa.
INTERPRETACION:
INTERVALO INTERPRETACION
0.0 Sin inflamacion
0.1-1.0 Inflamacion leve
1.1-2.0 Inflamaciéon moderada
2.1-3.0 Inflamacion severa
Piezas observadas (marque con una “X" la pieza evaluada en el paciente):
CODIGO I 11 11 v A% \%!
1.6 1:2 2.4 3.6 3.2 4.4
vaRcas 17 K 25 3.7 3.1 45
Evaluacion gingival y determinacion del G del paciente:
1 11 1 v Vv V1
A
B
C
D
PROM. 1
INDICE GINGIVA ., (IG)

INTERPRETACION
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INDICE DE PLACA BACTERIANA DE O'LEARY

Criterios a evaluar y codificacion:

CODIGO CRITERIO
A N° de superficies tenidas
B N° total de superficies

Interpretacion

PARAMETROS | PORCENTAJE
Aceptable 0.0% - 12.0%

Cuestionable 13% - 23.0%
Deficiente 24.0% - 100.0%

Evaluacién del paciente:

Determinacién del indice de O’Leary

A

B
Porcentaje obtenido por formula

Interpretacion
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Numero de dientes cariados
Numero de dientes perdidos
Numero de dientes obturados
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Validacion de instrumentos

HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Ficha de recoleccion de datos:
Medidas preventivas en salud oral y estado de salud dental
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
TITULO PROFESIONAL: Cirujano Dentista
TITULO DETESIS: CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL
DE PADRES DE FAMILIA Y Sll'l{l".l ACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE
ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 1.AS CRUCES, PUNO
2023
Bach. Flor Angela Benique Arpasi

L REFERENCIAS

J o Hepeiraets i ; i
o EXPERTONOMBRES Y APELLIDOS: [/ 7900 | Gcil ior Gl oL L i

e PROFESION e G A A N Qs DENTIETA eeeeeeeeeeeeeeeeeeesesssessesssssssensnsasssnanns
CARGO ACTUAL

L]

)
g
3
>
A
>
)
by v
=
A
=l

...........................................................................................

11. ASPECTO DE VALIDACION

=1 ZE

AHBHE

INDICADORES CRITERIOS ol2l=2l=|Z

A IEI

lmi= oL

=R =~

=) |

1. CLARIDAD [istd redactado con lenguaje apropiado 121531+ 5
2. OBJETIVIDAD Csta expresado en capacidades observables | 231415
3. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia I 23|45

4. ORGANIZACION Existc una organizacidn légica de los items con las variables 112123141
5. SUFICIENCIA Valora las dimensiones en cantidad y calidad suficientes 1213141}~
6. INTENCIONALIDAD | Adecuado para cumplir Jos objetivos de la investigacion 1121314 |=
7.-CONSISTENCIA Lista basado en aspectos tedricos y cicntificos 21345
8. COHERENCIA Entre las dimensiones. indicadores, items e indices HENEREAE
9. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito de la investigacion 11213141} 78
10. PERTINENCIA [l instrumento es 0til y adecuado para la investigacion 1121343

Coeficiente de valorizacion porcentual, C=Total/50=

1II. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

...............................................................................................................

...............................................................................................................

IV. RESOLUCION
(C275%=0.75)
Desaprobado  ( C < 75% =0.75 )

a. Aprobado

.....;:.aﬁf:fé;mg;ﬂf%r&.......................
Firf déT ¥ perto

.........................................
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Ficha de recoleccion de datos:
Mecdidas preventivas en salud oral y cstado de salud dental
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
l-fSCl_l ELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
TITULO PROFESIONAL: Cirnjano Dentista
TITULO DE TESIS: CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL
DE PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE
ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO
2023
Bach. Flor Angela Benique Arpasi

I REFERENCIAS

e EXPERTO/NOMBRES Y APELLIDOS:. At ALAROR (bl APATS ...
e PROFESION e A RMLALL R DEATLIT B e
o CARGO ACTUAL  : DOCEATE . DE LA froctedTND. DE DO IOWGIA n MOH CL.L .
¢ GRADO ACADEMICO QG702 a4, SOl = ESP.. PEALOIONTIA & JTT PN A

1. ASPECTO DE VALIDACION

= - - E
AMEHHE
INDICADORES CRITERIOS o a == =
= >
AHEHE
a = | &
1. CLARIDAD [sti redactado con lenguaje apropiado 21341~
2. OBJCTIVIDAD Csta expresado en capacidades observables L2514 157
3. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia 21314 { 7
4. ORGANIZACION Existe una organizacion lgica de los items con las variables 121345
5. SUFICIENCIA Valora las dimensiones en cantidad y calidad suficientes 11234~
6. INTENCIONALIDAD | Adecuado para cumplir los objetivos de la investipacion 1121341~
7.-CONSISTENCIA Esta basado cn aspectos tedricos y cientificos 1231345
8. COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores, items e indices 1121314 )=
9. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito de la investigacion 1{2]13]4L~7
10. PERTINENCIA Il instrumento es itil y adecuado para la investigacion B

Coeficiente de valorizacion porcentual, C=Total/50=

ITl. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

...............................................................................................................

...............................................................................................................

IV. RESOLUCION
a. Aprobado (C275%=0.75)
b. Desaprobado (C<75%=0.75) 1
Lugary fecha:.................... .................... \! ...............................................

V4 [ ]
/ t/
SR AR iR

DNINC..Q2124é2 ...
N° celular:..9.98.005%. .8 eeunn...
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Solicitudes y permisos

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DENUESTRA INDEPENDENCIA, Y LA CONMEMORACION DE LAS
HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO".

SOLICITO: PERMISO PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE TESIS.
Director de la Institucion Educativa Primaria70657 Las Cruces

Dir. Dannis Ricardo Cordero Goyzueta

Yo FLOR ANGELA BENIQUE
ARPASI, identificada con DNI
N°43193842 bachiller en Odontologia
de la Universidad Andina” Nestor
Caceres Velasquez” de la ciudad de
Juliaca me presento ante usted con
el debido respeto y expongo lo
siguiente.

Que de conformidad con el reglamento de la elaboracién de trabajo de
investigacién de tesis, por motivos de ejecutar mi proyecto de tesis en el centro
educativo 70657 las cruces, es por tal razoén que solicito el permiso, y facilidad
para realizar mi ejecucion de mi investigacion de tesis titulado: CONOCIMIENTO
DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y
SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAK DE ESCOLARES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024,
aprobada con la resolucion n° 260-2024-D-F.OD-UANCV-J, con la finalidad de

aportar y contribuir con la investigacion.
POR LO EXPUESTO

Pido a usted acceder a mi peticion por ser justa y legal, agradezco
anticipadamente su comprension.

Puno,09 septiembre del 2024

Atentamente

L

FLOR /t\;z‘éELA BENIQUE ARPAS!
NI

43193842
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*ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y LA CONMEMORACION
DL LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCTIO®

SOLICITO: CONSTANCIA DE PROYECTO DE TESIS
Sefor Director del Centro Educativo Primaria 70657 Las Cruces.

Dir. Dannis Ricardo Cordero Goyzueta

Yo FLOR ANGELA BENIQUE
ARPASI, identificada con DNI
N°43193842, domiciliada en Jr. el
Puerto 361 de la ciudad de Puno,
departamento de Puno. Me presento
ante usted con el debido respeto y
expongo lo siguiente.
Que en mi calidad de bachiller en odontologia, egresada de fa Universidad Andina
Néstor Caceres Velasquez, por medio del presente me es grato dirigirme a usted
con la finalidad de saludarlo, y al mismo tiempo solicitarle la constancia de
proyecto de tesis, al haber culminado con el procedimiento de toma de datos en la
institucién educativa que dirige usted, cuyo titulo de la tesis es : CONOCIMIENTO
DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y
SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA 70657 LAS CRUCES, PUNO 2024; razén
por la cual requiero se me emita dicha constancia para continuar con el
procedimiento de investigacion. Agradezco de antemano su gentil atencioén a la

presente,

POR LO EXPUESTO

Pido a usted acceder a mi peticion por ser justa y necesaria

Puno, 09 octubre del 2024

Atentamente

-yias
FLOR ANGELA BENIQUE ARPASI

DNI 43193842
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N 700 del 6 centenania de nuestra independencia, y de las keroteas |"'EE
Batallas d Junin y Ayacucks” EJ
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70657 “LAS CRUCES”
CREADA EL 19 DE ABRIL DE 1990 CON RD N° 119- DREP

CONSTANCIA DE EJECUCION DE TESIS

N° 260-2024-D-F.OD-UANCEV-)

EL QUE SUSCRIBE, DIRECTOR DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N2 70657 “LAS CRUCES” DE
LA CIUDAD DE PUNO

HACE CONSTAR

Que, LA BACH. FLOR ANGELA BENIQUE ARPASI IDENTIFICADA CON DNI N° 43193842,
BACHILLER DE LA ESCUELA ACADEMICA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA, DE LA “UNIVERSIDAD
NESTOR CACERES VELAZQUES “ HA EJECUTADO EL PROYECTO DE TESIS TITULADO
“CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE PADRES DE FAMILIA Y SU
RELACION CON EL ESTADO DE SALUD DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PRIMARIA N2 70657 “LAS CRUCES” PUNO, 2024.

Se le expide la presente a peticion de la interesada para los fines que viere por
conveniente.

Puno 15 de octubre del 2024

Cc. Arch. DRCG
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Matriz de sistematizacion de datos

Conocimie - Conocimiento L Conocimiento . . . Estado
nto sobre Conocimiento sobre Conocimiento sobre A nivel de A nivel de A nivel de A nivel de de
N® caries sobre dieta sobre medidas tejidos encias placa dieta salud
higiene oral . . prevencion ; duros bacteriana cariogenica
dental cariogenica preventivas dental
sin . alto riesgo salud
1 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno bueno moderado inflamacion cuestionable cariogenico reqular
inflamacion - bajo riesgo salud
2 Muy bueno bueno bueno Muy bueno Muy bueno moderado moderada deficiente cariogenico buena
3 Muy bueno Muy bueno bueno bueno bueno bajo inflamacion cuestionable baj_o resgo salud
leve cariogenico regular
sin - bajo riesgo salud
4 bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico buena
sin - bajo riesgo salud
5 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico buena
6 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
. inflamacion . bajo riesgo salud
7 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno bajo moderada cuestionable cariogenico buena
. sin . moderado riesgo salud
8 bueno bueno Muy bueno Muy bueno bueno bajo inflamacion cuestionable cariogenico regular
9 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado o sn deficiente altc_) resgo salud
inflamacion cariogenico regular
10 bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado _osin deficiente bajp resgo salud
inflamacion cariogenico buena
inflamacion -~ bajo riesgo salud
11 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno moderado leve deficiente cariogenico buena
12 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno bueno bajo inflamacion cuestionable bajp resgo salud
moderada cariogenico regular
13 Muy bueno Muy bueno bueno regular Muy bueno bajo . sn cuestionable bajp resgo salud
inflamacion cariogenico buena
14 Muy bueno Muy bueno Muy bueno deficiente bueno moderado |nfla|lma0|on deficiente ”‘Odefado resgo salud
eve cariogenico mala
15 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo sin cuestionable bajo riesgo salud

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor

http://repositorio.uancv.edu. pe/




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV ) INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

inflamacion cariogenico buena
sin - bajo riesgo salud
16 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico buena
17 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo inflamacion cuestionable baj_o resgo salud
leve cariogenico regular
18 Muy bueno regular Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente m°defad° resgo salud
leve cariogenico buena
- . . sin . bajo riesgo salud
19 bueno deficiente Muy bueno Muy bueno deficiente bajo inflamacion cuestionable cariogenico buena
20 regular Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado o sin deficiente bajo riesgo salud
inflamacion cariogenico buena
21 deficiente Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico regular
sin - alto riesgo salud
22 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico mala
23 Muy bueno Muy bueno regular Muy bueno bueno bajo inflamacion deficiente moderado riesgo salud
leve cariogenico mala
24 Muy bueno Muy bueno deficiente bueno regular muy bajo Inflamacion aceptable moderado resgo salud
severa cariogenico buena
. sin -~ bajo riesgo salud
25 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno deficiente moderado inflamacion deficiente cariogenico buena
26 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo s cuestionable baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
27 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente bajo riesgo salud
moderada cariogenico buena
. inflamacion -~ bajo riesgo salud
28 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo leve deficiente cariogenico buena
29 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente ba]_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
30 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente bajp resgo salud
inflamacion cariogenico mala
31 bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado |nfla|lma0|on deficiente alt(_) resgo salud
eve cariogenico regular
32 bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente bajp resgo salud
moderada cariogenico buena
33 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado _osin deficiente bajp resgo salud
inflamacion cariogenico mala
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34 bueno Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno bajo o sin cuestionable baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico regular

35 Muy bueno Muy bueno bueno bueno bueno moderado inflamacion cuestionable bajo riesgo salud
leve cariogenico regular

. sin . bajo riesgo salud

36 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno bueno bajo inflamacion cuestionable cariogenico buena

37 Muy bueno Muy bueno bueno regular Muy bueno moderado _sin deficiente ba]_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena

38 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno bajo inflamacion cuestionable moderado riesgo salud
leve cariogenico buena

sin - bajo riesgo salud
39 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico reqular

40 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente baj_o resgo salud
leve cariogenico buena

41 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado o sin deficiente bajo riesgo salud
inflamacion cariogenico buena

- . sin . bajo riesgo salud
42 bueno regular Muy bueno deficiente Muy bueno bajo inflamacion cuestionable cariogenico reqular

43 bueno Muy bueno Muy bueno deficiente deficiente moderado inflamacion deficiente baj_o resgo salud
moderada cariogenico buena

44 regular Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado o sin deficiente bajo riesgo salud
inflamacion cariogenico buena

. inflamacion -~ bajo riesgo salud

45 Muy bueno Muy bueno bueno deficiente Muy bueno moderado leve deficiente cariogenico buena

46 Muy bueno Muy bueno bueno bueno bueno moderado s deficiente baj_o resgo salud

inflamacion cariogenico mala

47 Muy bueno deficiente regular bueno bueno bajo inflamacion cuestionable bajo riesgo salud
leve cariogenico regular

- . . inflamacion moderado riesgo salud
48 Muy bueno deficiente Muy bueno deficiente regular muy bajo moderada aceptable cariogenico regular

49 deficiente Muy bueno Muy bueno deficiente Muy bueno bajo s cuestionable bajp resgo salud
inflamacion cariogenico buena

50 deficiente deficiente Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo inflamacion cuestionable bajp resgo salud
moderada cariogenico buena

51 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno bajo s cuestionable baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico regular

52 deficiente bueno deficiente Muy bueno Muy bueno moderado Inflamacion deficiente bajp resgo salud
severa cariogenico buena
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53 bueno deficiente deficiente Muy bueno regular moderado Inflamacion deficiente baj_o resgo salud
severa cariogenico buena
54 bueno deficiente Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico mala
. . inflamacion . bajo riesgo salud
55 deficiente Muy bueno deficiente Muy bueno Muy bueno moderado leve cuestionable cariogenico buena
56 deficiente Muy bueno bueno bueno Muy bueno alto s deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
57 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno bueno bajo inflamacion cuestionable moderado riesgo salud
moderada cariogenico buena
- . Inflamacion . bajo riesgo salud
58 Muy bueno Muy bueno deficiente Muy bueno bueno bajo severa cuestionable cariogenico reqular
59 Muy bueno Muy bueno deficiente deficiente deficiente moderado _sin deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
60 Muy bueno Muy bueno Muy bueno deficiente deficiente alto _osin deficiente bajo riesgo salud
inflamacion cariogenico mala
inflamacion - bajo riesgo salud
61 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado leve deficiente cariogenico buena
62 Muy bueno Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno moderado _sin deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
63 bueno Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente bajo riesgo salud
leve cariogenico buena
- sin -~ bajo riesgo salud
64 Muy bueno deficiente Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente cariogenico buena
65 Muy bueno deficiente Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado s deficiente ”"Odefad" resgo salud
inflamacion cariogenico mala
66 deficiente Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno bajo inflamacion cuestionable baj_o resgo salud
leve cariogenico regular
- . sin . bajo riesgo salud
67 deficiente bueno Muy bueno Muy bueno bueno bajo inflamacion cuestionable cariogenico regular
68 Muy bueno bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno moderado _sn deficiente bajp resgo salud
inflamacion cariogenico mala
69 bueno Muy bueno deficiente Muy bueno Muy bueno moderado inflamacion deficiente bajp resgo salud
leve cariogenico buena
70 bueno Muy bueno deficiente Muy bueno deficiente moderado s deficiente baj_o resgo salud
inflamacion cariogenico buena
71 Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno Muy bueno alto s deficiente bajp resgo salud
inflamacion cariogenico buena
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72 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno deficiente alto inflamacion deficiente alto riesgo salud
leve cariogenico buena

73 Muy bueno Muy bueno bueno Muy bueno bueno bajo osin cuestionable bajo riesgo salud
inflamacion cariogenico regular
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CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN SALUD ORAL DE
PADRES DE FAMILIA Y SU RELACION CON EL ESTADO DE SALUD
DENTAL DE ESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA
70657 LAS CRUCES, PUNO 2024

KNOWLEDGE OF PREVENTIVE MEASURES IN ORAL HEALTH OF
PARENTS AND THEIR RELATIONSHIP WITH THE DENTAL HEALTH
STATUS OF SCHOOLCHILDREN OF THE PRIMARY SCHOOL 70657 LAS
CRUCES, PUNO 2024

Autor: Flor Angela Benique Arpasi, F.A."
Facultad de odontologia

Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez
Juliaca, Pert

Resumen

Objetivo: determinar la relacién entre el conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el estado de salud dental de los
estudiantes en la LLE.P. 70657 Las Cruces, Puno, 2024. Materiales y
métodos: Se traté de un estudio de tipo relacional, con disefio transversal,
no experimental y un enfoque cuantitativo, observacional y prospectivo. La
poblacién estuvo compuesta por 100 nifios, de los cuales se seleccionaron
73 mediante un muestreo probabilistico de poblaciones .finitas. La
recolecciéon de datos se realizé a través de fichas clinicas para evaluar el
estado de salud dental de los nifios y cuestionarios para medir el
conocimiento de los padres sobre medidas preventivas en salud oral. La
prueba estadistica utilizada fue el chi cuadrado, con un nivel de significancia
de 0.05. Resultados: mostraron que el 60.27% de los nifios presenté un
estado de salud dental considerado bueno. En cuanto al conocimiento de los
padres, el 43.84% mostré un nivel muy bueno, el 5.48% un nivel bueno, el
2.74% un nivel regular y el 8.22% un nivel deficiente. Conclusién: se reveld
que la relacién entre el conocimiento de los padres y el estado de salud
dental de los nifios fue estadisticamente significativa (p = 0.03). Estos
hallazgos subrayan la importancia de implementar programas educativos
para padres, con el fin de mejorar su comprensién sobre la salud bucal, lo
que podria contribuir a una mejor salud dental infantil.

Palabras claves: Conocimiento, Salud Oral, Padres, Estado Dental
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Abstract

Objective: To determine the relationship between parents' knowledge of
preventive oral health measures and the dental health status of students at
the Primary Educational Institution 70657 Las Cruces, Puno, 2024. Materials
and Methods: This was a relational study with a cross-sectional, non-
experimental design and a quantitative, observational, and prospective
approach. The population consisted of 100 children, from which 73 were
selected through probabilistic sampling of finite populations. Data collection
was carried out using clinical records to assess the children’s dental health
status and questionnaires to measure parents' knowledge of preventive oral
health measures. The statistical test used was the chi-square test, with a
significance level of 0.05. Results: The results showed that 60.27% of the
children had a dental health status considered good. Regarding parents'
knowledge, 43.84% had a very good level, 5.48% had a good level, 2.74%
had a regular level, and 8.22% had a deficient level. Conclusion: The
relationship between parents' knowledge and children's dental health status
was statistically significant (p = 0.03). These findings highlight the importance
of implementing educational programs for parents to improve their
understanding of oral health, which could contribute to better children's dental
health.

Keywords: Knowledge, Oral Health, Parents, Dental Status.

1. INTRODUCCION limita GUnicamente a la ausencia de

enfermeda i ié
La salud oral es un componente des, sino que también

. . incluye la capaci
esencial del bienestar general, y pacidad de llevar a cabo

) ) s funciones basi i
especialmente durante la infancia, sleds eamo mastiear,

etapa en la que se establecen hébitos hablar e interactuar socialmente (1).

y  conocimientos que influyen Por ello, resulta fundamental que los

_ : ninos en eda i
significativamente en la  salud d escolar reciban una

educacién adecuada sobre practicas
de higiene oral desde temprana edad.

bucodental a lo largo de la vida.

Segun la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), la salud bucal no se En este proceso, el rol de los padres
de familia es crucial. Diversos
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estudios han demostrado que el
conocimiento de los padres sobre
salud bucal y la aplicacion de medidas
preventivas influyen directamente en
los habitos de higiene oral de sus hijos
(2). Cuando los padres estan
informados y comprometidos, es mas
probable que promuevan un entorno
favorable para el cuidado dental
infantil, lo que contribuye a una menor
prevalencia de caries y otras
enfermedades bucales (3).

La educacion dirigida a los padres no
solo fortalece la salud oral de los
ninos, sino que también empodera a
las familias, méjorando su capacidad
de prevencién y cuidado (4). Por ello,
implementar estrategias educativas
eficaces puede representar una
herramienta clave para reducir los
problemas bucales en la infancia y
mejorar la calidad de vida de los
escolares.

A nivel mundial, la caries dental sigue
siendo una de las enfermedades
crénicas mas comunes en la nifiez. De
acuerdo con la OMS, mas del 50% de
los nifos se ven afectados por esta
patologia, lo que subraya la necesidad
urgente de intervenciones preventivas
eficaces (5). En el contexto peruano, y
especificamente en la region de Puno,
se ha reportado un aumento en la
incidencia de problemas de salud oral

entre escolares, lo que pone en
evidencia la importancia de evaluar el
nivel de conocimiento de los padres
sobre préacticas preventivas (6).

A pesar de la relevancia de la
educacion en salud bucal, numerosos
estudios revelan que muchos padres
carecen de la informacién necesaria
para aplicar medidas preventivas
adecuadas. Esta carencia impacta
negativamente en la salud dental de
sus hijos, perpetuando la alta carga de
enfermedades bucales en la infancia
(7). Investigaciones realizadas en
zonas rurales del PerG han
evidenciado una correlacién directa
entre el nivel de conocimiento de los
padres y el estado de salud bucal de
los nifos, siendo mas favorable
cuando los adultos poseen mayor
informacién y aplican buenos habitos
de higiene (8).

Sin embargo, en instituciones como la
|.LE.P. 70657 Las Cruces, alin no se ha
realizado una evaluacién detallada
que relacione el conocimiento
parental con la salud dental infantil, lo
que limita la implementacién de
intervenciones educativas eficaces.
Este estudio busca responder a la
siguiente interrogante: 4Cual es el
nivel de conocimiento de los padres
de familia sobre medidas preventivas
en salud oral y como se relaciona con
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el estado de salud bucal de los
escolares? Su relevancia radica no
solo en el contexto local, sino también
en su potencial para contribuir al
disefo de estrategias educativas mas
amplias que mejoren la salud oral
infantil a nivel nacional e internacional.
Comprender esta relacién permitira el
desarrollo de programas y politicas
publicas que promuevan entornos
saludables y fomenten practicas
adecuadas de higiene bucal desde los
primeros afios de vida (9,10).

La salud oral es un componente
esencial del bienestar general,
especialmente durante la infancia,
etapa en la que se establecen habitos
y conocimientos que influyen
significativamente en la salud
bucodental a lo largo de la vida.
Segtn la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS), la salud bucal no se
limita Unicamente a la ausencia de
enfermedades, sino que también
incluye la capacidad de llevar a cabo
funciones basicas como masticar,
hablar e interactuar socialmente. Por
ello, resulta fundamental que los nifios
en edad escolar reciban una
educacién adecuada sobre practicas
de higiene oral desde temprana edad.
En este proceso, el rol de los padres
de familia es crucial. Diversos

estudios han demostrado que el

conocimiento de los padres sobre
salud bucal y la aplicacién de medidas
preventivas influyen directamente en
los habitos de higiene oral de sus
hijos. Cuando los padres estan
informados y comprometidos, es mas
probable que promuevan un entorno
favorable para el cuidado dental
infantil, lo que contribuye a una menor
prevalencia de caries y otras
enfermedades bucales.

La educacién dirigida a los padres no
solo fortalece la salud oral de los
nifios, sino que también empodera a
las familias, mejorando su capacidad
de prevencién y cuidado. Por ello,
implementar estrategias educativas
eficaces puede representar una
herramienta clave para reducir los
problemas bucales en la infancia y
mejorar la calidad de vida de los
escolares.

A nivel mundial, la caries dental sigue
siendo una de las enfermedades
crénicas mas comunes en la nifiez. De
acuerdo con la OMS, mas del 50% de
los nifios se ven afectados por esta
patologia, lo que subraya la necesidad
urgente de intervenciones preventivas
eficaces. En el contexto peruano, y
especificamente en la regién de Puno,
se ha reportado un aumento en la
incidencia de problemas de salud oral
entre escolares, lo que pone en
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evidencia la importancia de evaluar el
nivel de conocimiento de los padres
sobre practicas preventivas.

A pesar de la relevancia de la
educacion en salud bucal, numerosos
estudios revelan que muchos padres
carecen de la informacién necesaria
para aplicar medidas preventivas
adecuadas. Esta carencia impacta
negativamente en la salud dental de
sus hijos, perpetuando la alta carga de
enfermedades bucales en la infancia.
Investigaciones realizadas en zonas
rurales del Perd han evidenciado una
correlacién directa entre el nivel de
conocimiento de los padres y el
estado de salud bucal de los nifios,
siendo mas favorable cuando los
adultos poseen mayor informacién y
aplican buenos habitos de higiene.
Sin embargo, en instituciones como la
|.E.P. 70657 Las Cruces, atin no se ha
realizado una evaluacién detallada
que relacione el conocimiento
parental con la salud dental infantil, lo
que limita la implementacion de
intervenciones educativas eficaces.
Este estudio busca responder a la
siguiente interrogante: ¢Cual es el
nivel de conocimiento de los
padres de familia sobre medidas
preventivas en salud oral y cémo se
relaciona con el estado de salud
bucal de los escolares? Su

O

relevancia radica no solo en el
contexto local, sino también en su
potencial para contribuir al disefio de
estrategias educativas més amplias

que mejoren la salud oral infantil a

nivel nacional e internacional.

Comprender esta relacion permitiré el
desarrollo de programas y politicas
publicas que promuevan entornos
saludables y fomenten practicas
adecuadas de higiene bucal desde los
primeros afios de vida.

El conocimiento sobre medidas
preventivas en salud oral representa
un factor decisivo para reducir la
aparicién de caries y enfermedades
periodontales en la infancia. La
prevencion no se limita Unicamente a
la higiene bucal diaria, sino que
abarca también la alimentacién
saludable, las visitas periédicas al
odontélogo y la aplicacion de
tratamientos ~ preventivos como
sellantes y fldor. Dado que los padres
son los principales responsables del
cuidado y educacién de los nifios en el
hogar, su nivel de conocimiento e
implicancia influye directamente en la
salud bucodental de sus hijos (11).

La caries dental continta siendo una
de las enfermedades crénicas mas
comunes en la infancia. Se origina por
la accion de bacterias que

metabolizan azlcares y generan

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV
o

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

acidos que desmineralizan el esmalte
dental. La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) ha sefalado que su
prevalencia se asocia directamente
con el nivel de acceso a educacién en
salud oral (12). Estudios en Lima han
demostrado que los padres que
comprenden la relacion entre el
consumo de azucares y la formacion
de caries tienden a mejorar la dieta de
sus hijos, lo cual se traduce en una
menor incidencia de caries en la
poblacion infantil (13). Ademas, el
conocimiento  sobre los signos
tempranos, como la sensibilidad
dental o el dolor, permite acudir a
consulta de manera oportuna,
reduciendo riesgos de complicaciones
(14).

Otro componente clave es la higiene
oral. Esta comprende préacticas como
el cepillado dental correcto, el uso de
hilo dental y el enjuague con
soluciones antimicrobianas. La falta
de conocimiento sobre técnicas de
cepillado y frecuencia adecuada
favorece la acumulacién de placa
bacteriana, lo que conlleva al
desarrollo de caries y enfermedades
gingivales. En un estudio realizado en
Peru, se observé que los nifios cuyos
padres estaban informados sobre
higiene oral presentaban un 40%
menos de caries en comparacioén con

aquellos cuyos padres carecian de
dicho conocimiento (15). A pesar de
las recomendaciones de
organizaciones como la American
Dental Association, muchos padres
desconocen aspectos fundamentales
como la cantidad de pasta dental que
debe usarse y el momento adecuado
para iniciar el cepillado en los nifios
(16).

En cuanto a la dieta, la alimentacion
cariogénica —aquella rica en
azucares simples y carbohidratos
refinados— favorece el desarrollo de
caries. Los alimentos azucarados,
especialmente aquellos que son
pegajosos o de consumo frecuente,
se asocian con mayor riesgo de
desmineralizacion del esmalte dental.
Padres informados sobre los efectos
de estos alimentos tienden a optar por
alternativas mas saludables para sus
hijos, como frutas, verduras, lacteos y
granos enteros. Un estudio en Puno
reportd que los nifios con una dieta
menos cariogénica, promovida por
padres con conocimientos en
nutricién, presentaban un 30% menos
de caries (17). Incluso bebidas
azucaradas y alimentos acidos, como
los citricos en exceso, pueden afectar
la integridad del esmalte si no se
neutralizan adecuadamente (18).

Finalmente, la prevencién como eje
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integral incluye no solo la higiene yla
dieta, sino también visitas regulares al
odontélogo, la aplicacién de sellantes
y el uso de fluor. Padres que
comprenden la importancia de las
revisiones dentales tienden a llevar a
sus hijos al dentista desde edades
tempranas, lo que permite establecer
un  seguimiento  continuo  del
desarrollo bucal infantil. La Asociacién
Dental Americana recomienda iniciar
las visitas odontolégicas desde la
aparicion del primer diente o antes del
primer afio de vida (19). Asimismo, los
sellantes dentales representan una
medida eficaz para prevenir caries en
molares permanentes, aunque
muchos padres desconocen su
existencia y beneficios, lo que limita
su uso (20).

El estado de salud dental, por su
parte, se refiere a la condicién de los
dientes, encias y estructuras bucales,
e incluye la evaluacion de tejidos
duros, encias, placa bacteriana y
hébitos dietéticos. Una boca sana se
caracteriza por la ausencia de caries,
encias firmes y una correcta funcién
masticatoria. La desmineralizacién de
los tejidos duros —esmalte y
dentina— es uno de los principales
y esta

signos de deterioro,

directamente relacionada con

practicas deficientes de higiene oral.

En Puno, un estudio encontré que los
nifos con escasa higiene bucal
presentaban un 50% mas de
probabilidades de desarrollar caries
en tejidos duros (21).

Asimismo, la salud de las encias es un
indicador importante. La acumulacién
de placa bacteriana debido a una
higiene inadecuada puede
desencadenar inflamacién gingival. La
educacion sobre el uso del hilo dental
y el cepillado correcto desde edades
tempranas ha demostrado ser efectiva
para prevenir enfermedades
periodontales (22).

La presencia de placa bacteriana —un
biofim adherido a la superficie
dental— es otro factor clave en el
deterioro de la salud bucal. Un estudio
en Lima revel6 que el 60% de los
nifos sin una rutina adecuada de
higiene presentaban altos niveles de
placa (23). La ensefianza de técnicas
de cepillado adecuadas y el uso
correcto de productos dentales
pueden reducir significativamente su
formacién.

Finalmente, la dieta sigue siendo un
componente critico. El consumo
frecuente de alimentos ricos en
azlcares se asocia con mayor riesgo
de caries. La OMS recomienda reducir
la ingesta de azucares afadidos para
prevenir enfermedades bucodentales
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Y promover una mejor salud general
(24). Incluir esta informacién en
programas educativos dirigidos a
padres puede tener un impacto
significativo en la salud bucal de los
escolares.

En conjunto, el fortalecimiento del
conocimiento de los padres sobre
higiene, dieta, prevencion y cuidado
dental puede contribuir de manera
efectiva a reducir la prevalencia de
enfermedades bucales infantiles.
Estrategias integrales que incluyan
talleres educativos, campafias de
sensibilizacién y seguimiento
odontolégico periédico son
fundamentales para mejorar la salud

oral de la poblacién escolar.
2. MATERIAL Y METODOS

El presente estudio adopté un
enfoque cuantitativo con el objetivo de
analizar la relacion entre el
conocimiento de los padres sobre
medidas preventivas en salud oral y el
estado de salud dental de los
escolares de la I.E.P. 70657 Las
Cruces, ubicada en la regién de Puno,
Pert. Este enfoque permiti6 la
recoleccion y el andlisis de datos
numéricos, facilitando una evaluacion
objetiva, sistematica y
estadisticamente fundamentada de

las variables involucradas. La eleccién
de este enfoque fue adecuada, ya que
no solo permitié describir la situacion
actual, sino también explicar el
impacto del conocimiento parental en

la salud bucal infantil.

El disefio metodolégico fue no
experimental, de tipo transversal y
correlacional. Esto significa que los
datos se recolectaron en un unico
momento, sin manipulacién directa de
las variables, lo que permitié observar
la asociacién natural entre el nivel de
conocimiento de los padres y el
estado dental de sus hijos. Este tipo
de disefio es especialmente util para
estudios en los que se busca
establecer relaciones o correlaciones
sin intervenir en el entorno o aplicar
tratamientos.

La poblacién del estudio estuvo
conformada por 100 escolares
matriculados en la institucién
educativa mencionada. De esta
poblacién, se seleccioné una muestra
representativa de 73 nifios, mediante
un muestreo probabilistico para
poblaciones finitas, asegurando asi
que todos los participantes tuvieran la
misma posibilidad de ser incluidos.
Esta técnica permiti6 obtener
resultados mas generalizables a toda

la poblacién escolar de la instituciéon.
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Para la recoleccion de datos, se

aplicaron  diversos  instrumentos
previamente validados:

Un cuestionario estructurado dirigido
a los padres de familia, que incluy6
preguntas cerradas y abiertas
orientadas a evaluar el nivel de
conocimiento sobre medidas
preventivas en salud oral (higiene
dental, dieta cariogénica y visitas al
odontologo).

El indice CPOD (Caries, Pérdidas y
Obturaciones Dentales), que midié la
prevalencia de caries y tratamientos
realizados.

El indice de Silness & Lde, utilizado
para valorar el estado de las encias
mediante la identificacién de signos
de gingivitis.

El indice de O’Leary, que cuantifico el
porcentaje de superficies dentales
cubiertas por placa bacteriana.

El indice de Lipéri, empleado para
completar el diagnéstico dental,
evaluando caries no tratadas,
pérdidas dentales y otras afecciones
bucales.

La aplicacién de estos instrumentos
se llevé a cabo de manera controlada
y estandarizada. Los cuestionarios
fueron administrados en sesiones
grupales con padres de familia, previa
explicacién del objetivo del estudio y

asegurando la confidencialidad de las

respuestas. La evaluacion clinica de
los escolares fue realizada por
profesionales de la salud,
garantizando la precisién en el
diagnostico dental.

Ademas, se implementaron medidas
de control de calidad durante todas las
fases del proceso: validacion de
instrumentos, capacitacion del
personal encargado de recolectar la
informacién, y verificacién minuciosa
de los datos ingresados en la base

estadistica. Estas acciones

aseguraron la fiabilidad y validez de

los resultados obtenidos.

3t RESULTADOS

TABLA N° 01
Relacién entre el conocimiento de
los padres  sobre medidas
preventivas en salud oral y el

estado de salud dental.
Conocimiento sobre medidas preventivas
fstadode  Muybueno Bueno Regular  Deficiente TOTAL

suddentdl  f % F % f % f % [ %

sldbiena 32 8% 4 SAB% 2 AM% 6 8% 44 60TH
audreglar 9 0% 9 W% 1 1% 0 000% 19 2603%
sldmala 6 82% 3 Al% 0 000% 1 130% 10 1BI0%
Totlgeneral 47 6438% 16 21A9% 3 41% 7 9% 73 10000%

A BE ™ 026 gl 6 Pyl 003

La evaluacién realizada en la I.E.P.
70657 Las Cruces muestra que el
60.27% de los nifios tiene un buen
estado de salud dental, asociado a un
conocimiento adecuado de los padres
sobre medidas preventivas (43.84%

con nivel muy bueno). En contraste, el
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26.03% presenta un estado regular y
el 13.70% un
correlacionado con un

estado  malo,
menor
conocimiento parental. El p valor de
0.03 indica una relacion significativa
entre el conocimiento de los padres y
la salud dental de los nifos. Se
sugiere implementar programas de
educacién para padres que mejoren
este conocimiento y, por ende, la
salud dental infantil.
TABLA N° 02

Relacion entre el conocimiento de
los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el
estado de salud dental a nivel de
tejidos duros

Conocimiento sobre medidas preventivas

Estacodesalud  pyy bueno Bueno Regular  Deficiente TOTAL
dental 2 nive!
% % % f %

-

e\
c

dental, con un 2.74% de padres en un
nivel regular y sin padres con niveles
mas altos de conocimiento.

El p valor de 0.00 indica una relacion
significativa entre el conocimiento
parental y la salud dental de los nifios.

Esto subraya la necesidad de

implementar programas educativos
para padres, que puedan mejorar la
salud dental infantil a través de un
mayor entendimiento de las medidas

preventivas.
TABLA N° 03

Relacién entre el conocimiento de
los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el
estado de salud dental a nivel de
encias

Conocimiento sobre medidas preventivas
Estado de salud dental  Muy bueno Bueno Regular  Deficiente TOTAL
anivel de encias f % % f % % [ %

de te;idos duros
alto 2 214% 0 000% 0.00% 274% 4 5.48%
548% 43 58.90%

muy bajo 0 000% 0 000% 274% 000% 2 274%

f f

0 2

moderado 33 4521% 5 685% 1 137% 4
bzjo 12 1644% 11 1507% 0 000% 1  137% 24 3288%

2 0

3 7

Totalgeneral 47 6438% 16 2192% 3 411% 959% 73 100.00%

chi® 668 chi* 169 gl 9 Pwalor= 000

El58.90% de los nifios tiene un estado
moderado de salud dental en tejidos
duros, asociado a un 45.21% de
padres con conocimiento muy bueno
sobre medidas preventivas. En
contraste, el 32.88% de los nifios
muestra un estado bajo, con un
16.44% de padres con conocimiento
muy bueno. Solo el 2.74% de los nifios

presenta un estado muy bajo de salud

f f
sininflamacion 29 3973% 7 959% 0 000% S5  6.85% 41 S6.16%
inflamacionleve 12 1644% 6 822% 0 000% 1 137% 19 2603%
Inflamaclon moderada 5§ 685% 2 274% 1 13% 1 131% 9 1233%
Inflamacidnsevera 1 137% 1 137% 2 274% 0 0.00% 4 548%
Total general 47 6438% 16 2192% 3 4% 7 959% 73 10000%

i 277 chi®™ 169 gl 9 Pualor= 000
La evaluacién en la I.E.P. 70657 Las
Cruces muestra una relacion
significativa entre el conocimiento de
los padres sobre medidas preventivas
en salud oral y el estado de salud
dental en las encias de los nifios. El
56.16% de los nifios tiene encias
sanas, asociado a un 39.73% de
padres con un conocimiento muy
bueno. En contraste, el 5.48% de los

nifios presenta inflamacién severa en
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las encias, correlacionado con un bajo
conocimiento parental.

El p valor de 0.00 resalta la relevancia
de esta relacion. Se sugiere
implementar programas de educacion
para padres que fortalezcan su
comprensiéon de las medidas
preventivas, lo que podria mejorar la

salud dental de sus hijos.

TABLA N° 04

Relacion entre el conocimiento de
los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el
estado de salud dental a nivel de
placa bacteriana

Conocimiento sobre medidas preventivas
ydesalddentala  Muybueno Bueno Regular  Deficiente TOTAL
lepacbaceraa f % [ % f % % [ %

f
acepiadie 0 00% 0 000% 2 274% 0 000% 2 LM%
cueshonable 1 184% 12 1644% 0 000% 1 137% 25 3425%
deficente 35 4755% 4 S48% 1 137% 6 B.2% 46 63.01%
Totel general 4 6438% 16 2192% 3 411% 7 9.59% 73 100.00%

oi® €29 chi® 126 gl 6 Pwlor= 0.00

La evaluacién de 73 nifios y sus
padres muestra una clara relacién
entre el conocimiento sobre medidas
preventivas en salud oral y el estado
de salud dental de los nifios, con un
valor p de 000 que indica
significancia. Solo el 2.74% de los
nifios presenta un estado dental
aceptable, mientras que el 34.25%
tiene un estado cuestionable y el
63.01% un estado deficiente. En
cuanto al conocimiento de los padres,
no se registraron niveles buenos o

muy buenos, y solo el 2.74% mostro
un nivel regular. La falta de
conocimientos adecuados entre los
padres se correlaciona con un alto
porcentaje de nifios con problemas
dentales. Por lo tanto, es crucial
implementar programas educativos
que mejoren el conocimiento parental
sobre salud oral, lo que podria resultar
en una mejora significativa en la salud
dental de los nifios.
TABLA N° 05

Relacién entre el conocimiento de
los padres sobre medidas
preventivas en salud oral y el
estado de salud dental a nivel de

dieta cariogenica

Conocimlento sobre medidas preventivas

Etadodesiluddensl  MO/bueno  Bueno  Regular  Defcente  TOTAL

anivel de dieta cariogenica f % f % f % { % %

altoriesgocariogenico 3 411% 1 137% 0 000% 1 137% 5 685%
moderadorlesgocariogenlco 2 2.74% S 6.85% 2 274% 0 000% 9 1233%

bajoriesgocariogenico 42 57.53% 10 1370% 1 137% 6 822K 59 8082%

Total general 47 6438% 16 2192% 3 4L% 7 959% 73 10000%

i 179 chi™ 126 gL 6 Pvao= 001

Los resultados indican una relacién
significativa entre el conocimiento de
los padres sobre medidas preventivas
y el estado de salud dental de los
niios, dado que el valor p es 0.01.
Esto sugiere que, a mayor
conocimiento de los padres, menor es
el riesgo cariogénico en los nifios. En
este caso, el 6.85% de los nifos
presenta un estado de salud dental de
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alto riesgo cariogénico, mientras que
el conocimiento parental se distribuye
en un 4.11% con nivel muy bueno, un
1.37% con nivel bueno y un 1.37% con
conocimiento deficiente. La escasez
de niveles adecuados de
conocimiento entre los padres esta
relacionada con un mayor riesgo
cariogénico en los nifios. Por lo tanto,
es crucial implementar programas
educativos que fortalezcan el
conocimiento de los padres en salud
oral, lo que podria contribuir a reducir

el riesgo de caries en los nifios.

DISCUSION

Diversos estudios nacionales e
internacionales respaldan la relacién
directa entre el conocimiento parental
sobre salud oral y la mejora del estado
dental infantil. En Australia, Do et al.
(2023) demostraron que talleres
educativos para padres
incrementaron en un 50% su
conocimiento sobre practicas de salud
oral, lo que evidencié una influencia
positiva en la salud dental de los
ninos. De forma similar, en este
estudio se observé que a mayor
conocimiento de los padres, menor
fue el riesgo cariogénico y mejor el
estado bucal de sus hijos, lo que
sugiere que implementar programas
educativos en nuestra comunidad

seria una estrategia efectiva.

En México, Martinez et al. (2022)
hallaron que los nifios cuyos padres
comprendian la relacién entre la dieta
cariogénica y la salud dental
presentaban un 35% menos de
problemas bucales. Nuestra
investigacién identificé una tendencia
similar: nifios con mala salud bucal
provenian de hogares donde los
padres tenian escaso conocimiento, lo
que refuerza la necesidad de
combinar educacién nutricional y
salud oral para prevenir
enfermedades dentales.

En Brasil, Ferreira et al. demostraron
que los nifios de padres informados
tenian un 25% menos de caries, un
hallazgo coherente con nuestros
resultados, donde el bajo nivel de
conocimiento parental se asocié con
un mayor riesgo de caries en los hijos.
Este patrén reafirma la importancia de
fortalecer el conocimiento de los
padres como estrategia de
prevencion.

La evidencia europea también
coincide con estos hallazgos. En
Espafia, Gémez et al. (2021)
encontraron que el 40% de los nifios
con padres educados en salud oral
presentaban  menos  problemas
dentales. De igual manera, en este

estudio se observé que los mejores
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resultados bucales se dieron en nifios Asimismo, en Piura, Rodriguez et al.
cuyos  padres tenian  mayor (2019) encontraron que el 45% de los
informacién.  Esto  refuerza la nifos con padres informados tenian
recomendaciéon de  implementar mejor salud bucal. En Puno, Salas et
intervenciones educativas como parte al. (2023) identificaron una reduccion
de las politicas publicas. del 38% en caries infantiles gracias al
En Estados Unidos, Kuthy et al. conocimiento parental. En Juliaca,
mostraron que los nifios con padres Huaman et al. (2022) reportaron un
informados tenian un 30% menos de 30% menos de problemas bucales en
caries, lo que se refleja también en nifios cuyos padres comprendian la
nuestra investigacion. En Lima, importancia de la higiene oral.
Fernandez et al. (2023) reportaron En llave, Rodriguez et al. (2020)
que el 40% de los nifios cuyos padres destacaron la relevancia de Ila
tenian conocimientos adecuados educacién nutricional, con un 25%
sobre higiene oral presentaban menos menos de caries en nifios cuyos
caries, resultado congruente con el padres sabian sobre dieta
hallazgo local de que mayor cariogénica. Finalmente, en Puno,
conocimiento equivale a mejor salud Quispe et al. (2019) evidenciaron una
dental. disminucién del 35% en caries
En contextos peruanos mas diversos, infantiles cuando los padres estaban
la tendencia se mantiene. En adecuadamente informados sobre
Arequipa, Torres et al. (2022) salud bucal.

encontraron un 35% menos de caries Estos resultados coinciden
en nifos de padres informados, ampliamente con nuestra
destacando que la educacién oral investigacion y refuerzan una
debe extenderse también a conclusién comun: la educacién de
comunidades rurales. En Cusco, los padres es un factor clave en la
Martinez et al. (2021) reportaron un prevencion de enfermedades
30% menos de problemas dentales en dentales infantiles. La
nifios con padres instruidos en salud implementacién  de  programas
bucal. En Trujillo, Lépez et al. (2020) educativos, tanto en zonas urbanas
destacaron que el conocimiento sobre como rurales, debe considerarse una
dieta cariogénica redujo las caries en prioridad en las politicas publicas de
un 25%. salud bucal infantil.
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