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RESUMEN 

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de salud bucal asociado a la calidad 

de vida en el personal policial de la comisaría San Miguel, provincia de San Román 

2024. Material y métodos: El estudio fue no experimental, de tipo descriptiva, nivel 

asociativo. La población fue conformada por 80 pacientes. La muestra fue del 100 

% de los efectivos policiales. Se hizo uso de la técnica de encuesta y el cuestionario 

como instrumento. Para el análisis estadístico inferencial se usó la prueba 

estadística del Chi cuadrado de Pearson. Resultados: De los 80 agentes del 

orden, 29 (33,3%) mostraron un nivel de conocimiento deficiente sobre salud 

bucal, 37 (43,3%) mostraron un nivel de conocimiento óptimo y 14 (17,5%) 

mostraron una calidad de vida excelente. Se observa que un 17,5% de los 

agentes con un nivel deficiente de conocimiento sobre salud bucal experimentan 

una mala calidad de vida percibida, mientras que un 40% con un nivel de 

conocimiento regular experimentan una calidad de vida regular; Además, un 10% 

de los agentes con un nivel de conocimiento óptimo sobre salud bucal 

experimentarán una excelente calidad de vida percibida. Conclusiones: 

Estadísticamente existe relación significativa entre el nivel de conocimiento sobre 

salud bucal y la calidad de vida percibida por los efectivos policiales durante el 

periodo de estudio. (p = 0,000). 

 

Palabras Clave: calidad de vida, efectivo policial, nivel de conocimiento. 
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ABSTRACT 
 

Objective: To determine the level of oral health knowledge associated with 

quality of life in police personnel at the San Miguel police station, San Román 

province 2024. Material and methods: The study was non-experimental, 

descriptive, associative level. The population consisted of 80 patients. The 

sample was 100% of the police officers. The survey technique and the 

questionnaire were used as an instrument. For the inferential statistical analysis, 

the Pearson Chi square statistical test was used. Results: Of the 80 police 

officers, 29 (33.3%) had a poor level of knowledge about oral health, 37 (43.3%) 

had a regular level of knowledge and 14 (17.5%) a good level of knowledge about 

oral health; also finding that 16 (20%) had a poor perceived quality of life, 53 

(66.3%) regular quality of life and 11 (13.8%) an excellent perceived quality of 

life; It was observed that 17.5% of police officers with a poor level of oral health 

knowledge had a poor perceived quality of life, and 18.8% of them had a fair 

quality of life; while 40% of police officers with a fair level of oral health knowledge 

had a fair perceived quality of life. Likewise, 10% of police officers with a good 

level of oral health knowledge had an excellent perceived quality of life. 

Conclusions: There is a statistically significant relationship between the level of 

knowledge about oral health and the quality of life perceived by police officers 

during the study period (p = 0.000). 

Key words: quality of life, police force, level of knowledge. 
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INTRODUCCIÓN 

La investigación sobre el impacto del conocimiento de la higiene bucal en la calidad de 

vida relacionada con la salud dental de los agentes de la comisaría San Miguel, en la 

provincia de San Román 2024, nos permitirá recopilar y analizar información acerca del 

asunto mencionado desde los agentes policiales de variadas edades, que van desde los 

21 hasta los 65 años, período durante el cual surgen diversos problemas dentales. La 

destreza en el arte de la higiene bucal, a incluir los ingredientes esenciales, las 

técnicas de limpieza, los hábitos y las dolencias más comunes, es crucial, pues 

nos permitirá prevenir diversas dolencias en nuestra boca.  

 

El arte de limpiar los dientes, encías, lengua y demás estructuras bucales, se 

logra mediante el uso de diversos artilugios de higiene, como el cepillo de 

dientes, las pastas dentales y el hilo dental. Este paso busca preservar una salud 

dental impecable (1). 

 

La salud dental es un pilar fundamental de la salud bucal, ya que una buena 

salud en la boca favorece la comunicación y la habilidad para hablar, así como 

también permite una adecuada función de masticación, lo que ayuda con el 

proceso digestivo y con percibir los sabores. Del mismo modo, tiene un impacto 

significativo en el bienestar social y mental de las personas (2).  

 

La falta de conocimiento sobre la higiene bucal provoca una variedad de 

problemas dentales, tales como las caries y la enfermedad periodontal, que 

constituyen los más frecuentes en el país y también en la comisaría San Miguel. 
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Esto conlleva a un deterioro en la calidad de vida de los individuos. La caries es 

una enfermedad que afecta a la mayor parte de las personas en algún momento 

de su vida, y que tiene múltiples facetas, puede prevenirse y curarse. 

 

Asimismo, la enfermedad periodontal es una afección inflamatoria que afecta a 

las encías y a sus tejidos adyacentes, lo que provoca su pérdida y otros 

problemas dentales (3).  

 

La OMS define la calidad de vida como el modo en que una persona percibe su 

posición en el universo cultural y el sistema de valores que la envuelve, además 

de sus anhelos, aspiraciones, inquietudes y normas. Múltiples investigaciones 

han mostrado la manera en que el bienestar dental afecta la calidad de vida de 

varias comunidades, incluyendo desde mujeres embarazadas hasta niños, 

jóvenes y ancianos (4). 

 

Dado que los agentes de la ley tienen un rol crucial en la salvaguarda del orden 

público, se encuentran expuestos a riesgos físicos y mentales durante su trabajo. 

Es fundamental que los agentes de la ley tengan la capacidad de llevar a cabo 

sus responsabilidades con excelencia, y una visión optimista de su bienestar 

puede modificar radicalmente su desempeño profesional. Finalmente, es 

esencial investigar la manera en que la salud dental afecta el bienestar de los 

agentes de la ley (5).  
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El objetivo de esta investigación es descubrir hasta qué punto se entiende la 

higiene oral en la calidad de vida de los agentes de la ley y, con base en lo 

encontrado, mostrar sus efectos e impulsar más estudios y programas 

educativos sobre la salud bucal para mejorar el nivel de vida de los uniformados. 
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CAPÍTULO I 

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.1 EXPOSICIÓN DE LA SITUACIÓN PROBLEMÁTICA 

Vivir libre de molestias y del dolor bucodental, en la que permitan 

desarrollarse con una buena calidad de vida es muy importante para la 

persona, la enfermedad bucodental repercute desde la alimentación y la 

intercomunicación con el entorno familiar y laboral especialmente en la 

calidad de vida. 

La salud de la boca y los dientes puede verse afectada en muchos 

aspectos a causa de las enfermedades bucodentales, como la caries 

dental o la enfermedad periodontal, incluyendo lo físico y lo psicológico 

del individuo.  

La salud, según la Organización Mundial de la Salud (OMS), se define 

como el equilibrio integral del bienestar corporal, mental y social de una 

persona. Por otro lado, la salud bucal es el estado físico sin dolores en la 

boca. (2) 
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El bienestar individual supone un reto para la salud de la población. La 

calidad de vida se comprende como el bienestar personal, en el que la 

alegría o la infelicidad del individuo afecta al ser humano. (14) 

En el ámbito nacional, agentes de la policía nacional descubrieron una 

alarmante proliferación de caries, problemas periodontales y una oclusión 

deficiente. (14) 

Actualmente las alteraciones en la salud de la cavidad bucal ocasionan 

problemas en el estado general de la persona, el dolor dental está 

relacionado con la limitación funcional físico, psicológico y social, lo que 

repercute en la calidad de vida del ser humano. 

El presente estudio plantea un análisis del cuerpo de policía en servicio, y 

sugiere que el dolor dental podría estar afectando su comportamiento 

psicológico debido a la limitación funcional. Así, el propósito general es 

establecer la relación entre la salud bucal y la calidad de vida en el 

personal policial de la comisaría de San Miguel. 

 

1.2 FORMULACIÓN DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA. 

1.2.1 Problema General: 

PG 1. ¿Cuál es el nivel de conocimiento de salud bucal asociado a 

la calidad de vida en el personal policial de la comisaría San Miguel, 

provincia de San Román 2024?  
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1.2.2 Problemas específicos: 

PE 1. ¿Cuáles son los factores personales que más se asocian a la 

calidad de vida en el personal policial? 

PE 2. ¿Cuáles son los factores sociales que más se asocian a la calidad 

de vida en el personal policial? 

PE 3. ¿Cuáles son los factores de higiene bucal que más se asocian a la 

calidad de vida en el personal policial? 

PE 4. ¿Cómo se asocia el conocimiento de salud bucal en la calidad de 

vida del personal policial? 

 

1.3 OBJETIVOS 

1.3.1 Objetivo general 

OG 1. Determinar el nivel de conocimiento de salud bucal asociado 

a la calidad de vida en el personal policial de la comisaría San 

Miguel, provincia de San Román 2024. 

 

1.3.2 Objetivos específicos. 

OE 1.  Identificar los factores personales que más se asocian a la calidad 

de vida en el personal policial. 

OE 2. Identificar los factores sociales que más se asocian a la calidad de 

vida en el personal policial. 

OE 3.  Identificar los factores de higiene bucal que más se asocian a la 

calidad de vida en el personal policial 

OE 4.  Identificar que dimensión del conocimiento de salud bucal se asocia 

directamente con la calidad de vida en salud del personal policial. 



30 
 

1.4.  HIPÓTESIS  

1.4.1. Hipótesis general 

HG 1. Existe asociación significativa del conocimiento de salud 

bucal con la calidad de vida en el personal policial de la comisaría 

de San Miguel de la provincia de San Román 2024. 

 

1.4.2. Hipótesis específicas 

HE 1. El factor personal que más se asocia a la calidad de vida en el 

personal policial es la edad. 

HE 2. El factor social que más se asocia a la calidad de vida en el personal 

policial es el grado de instrucción. 

HE 3. El factor de higiene bucal que más se asocia a la calidad de vida en 

el personal policial es la calidad de cepillado dental auto percibido. 

HE 4. El conocimiento de salud bucal se asocia significativamente con el 

nivel de calidad de vida. 

 

1.5. VARIABLES 

1.5.1. Conceptualización de variables 

a) Variable Independiente: Conocimiento de Salud Bucal 

La salud bucal en general, que incluye no solo la falta de dolor, 

caries o enfermedades periodontales, sino también las funciones 

bucales (hablar, sonreír, masticar), tiene un impacto directo en los 

aspectos psicosociales y en la calidad de vida. (4) 
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b) Variable dependiente: Calidad de vida 

Hoy en día, la calidad de vida está relacionada con el progreso en 

biotecnología, que posibilita nuevas expectativas de vida, 

abarcando los ámbitos social, económico, emocional y educativo. 

(5) 
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1.5.2. Operacionalización de Variables 

 

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES   ESCALAS DE  

VALORACIÓN 

1. Variable 
Independiente: 
Conocimiento de 
Salud Bucal 

 

1.1 Factores 
personales 
 
 
 
 
 
 

- Edad 
 
 
 
 
 
 
 
- Sexo 

 

20 a 29 años 

30 a 39 años 

40 a 49 años 

50 a 59 años 

60 a más años 

Masculino 

Femenino 

1.2 Factores 
sociales 
 
 
 
 
 
 

- Grado de 
Instrucción 
 
 
 
 
 
- Área de trabajo 
 

Secundaria 

Superior Completa 

Superior Incompleta 

 

Operativo 

Administrativo 

1.3 Higiene bucal 
 

- Nivel de 
Conocimiento en 
higiene bucal 
 
 
-Calidad de cepillado 
dental autopercibido 

 

Bueno 

Regular 

Malo 

Bueno 

Regular 

Malo 

2. Variable 
Dependiente:  
Calidad de vida 
 

 

2.1 Calidad de vida 
en salud 

- Limitación 
Funcional. 
- Dolor físico. 
- Molestia 
psicológica. 
- Incapacidad física. 
- Incapacidad 
psicológica. 
- Incapacidad social. 
- Minusvalía. 

 

Ordinal 

OHIP-14 
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

2.1 BASES TEÓRICAS 

2.1.1 Antecedentes de la investigación 

A nivel internacional 

 

Lagos A. y su equipo (2020) en Colombia, sostienen que la calidad 

de vida es un equilibrio entre el bienestar corporal, el mental y el 

social. Terminología que abarca el bienestar dental y sus 

influencias sociales, económicas y políticas. En el caso de las 

mujeres embarazadas venezolanas, se presentan siete altos 

niveles de vulnerabilidad, ya que exhiben características que 

incrementan el riesgo de no tener una salud bucal óptima, lo que 

repercute en su bienestar. El propósito. Explorar cómo la salud 

bucal moldea el bienestar de una comunidad venezolana que 

habita en Bucaramanga y sus alrededores. Recursos y tácticas. Se 

evaluaron 43 futuras madres venezolanas sin problemas 

sistémicos, sometidas a una encuesta para evaluar variables 

sociodemográficas y de bienestar (cuestionario Whoqol Bref) y a un 
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examen médico para evaluar los índices CPI, C ICDAS1-6 OP, 

ICDASu5-6 y EPOC-D. Un 62,8% de las entrevistadas reveló caries 

severas, con un COP-D de 4,4 y un ICDAS 1-6 OP de 15,8. En lo 

que respeta a la calidad de vida, el ámbito psicológico obtuvo una 

media de 67 puntos, brillando como el más sobresaliente. El 

estudio bivariado reveló un vínculo estadístico notable entre el C 

ICDAS1-6 OP y el IPC, vinculado a la calidad de vida física y 

mental. Descubrimientos. La deficiente salud bucal, con caries y 

enfermedad periodontal, no merma la calidad de vida de las futuras 

madres venezolanas, impactando principalmente su bienestar 

físico y mental, revelando incluso una conexión beneficiosa. (8) 

Quintanilla-Cohello y García-Rupaya (2019), recorriendo el alma 

tica. Cierra indagando cómo el OHIP-14 modela la calidad de vida 

a través del bienestar dental, examinando las caries y los aspectos 

sociales en inmigrantes venezolanos. Se llevó a cabo un estudio 

transversal en cien refugiados venezolanos (30,1±7,4 años; 52% 

hombres). El cuestionario "Oral Health Impact Profile Spanish 

version Lima" (OHIP-14sp Lima) se empleó para analizar la manera 

en que el bienestar dental influye en la calidad de vida, 

contrastándolo con indicadores clínicos (índice CPOD) y variables 

sociodemográficas, con la finalidad de esclarecer cómo estas 

variables afectan al instrumento. Se llevó a cabo después una 

exploración médica para detectar potenciales problemas de caries 

(índice CPOD) y se recopiló información demográfica a través de 

una encuesta. Se analiza el impacto que tiene la salud dental en la 
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calidad de vida (OHIP-14), tomando en cuenta tanto el promedio 

mundial como áreas específicas. 

 

En la comunidad de migrantes de Lima, el OHIP-14sp tuvo un 

promedio del 10.6%. El "Malestar Psicológico" tuvo una incidencia 

significativa, llegando a un 38,3% importante. El OHIP-14 sp Lima 

mostró resultados moderados en términos porcentuales en todos 

los migrantes evaluados, y en su mayoría dejó una impresión 

positiva. No obstante, es innegable que variables 

sociodemográficas, como el género y los grados de educación, 

tendrán un impacto negativo en las conclusiones del instrumento 

OHIP-14 en esta investigación. (12) 

 

Rojas R. (2018) Con la apertura, Chile concluye su presentación: 

La noción de calidad de vida relacionada con la salud bucal es 

relativamente nueva; comprende el modo en que una persona 

percibe su bienestar, incluyendo aspectos emocionales, 

funcionales y sociales. Esta idea aborda a las personas de manera 

integral, sin enfocarse únicamente en el dolor o en los cambios a 

nivel funcional. La calidad de vida y la salud bucal en los niños 

están relacionadas; al conectarlas, se examinan las dificultades 

psicológicas, el dolor y la incomodidad causados por problemas 

bucales, así como aspectos funcionales y sociales. Asimismo, la 

comprensión de lo que es la salud y la enfermedad cambia 
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dependiendo de la fase del desarrollo social, mental y emocional 

de cada niño. Asimismo, la falta de comprensión limitada de lo que 

se les pregunta y el pensamiento abstracto, que no empieza antes 

de los seis años, suponen un gran reto para evaluar la calidad de 

vida relacionada con la salud bucal en los niños preescolares. La 

caries puede perturbar el crecimiento integral del infante y mermar 

su bienestar; Sin embargo, a diferencia de los adultos, estos no 

pueden expresar sus emociones ni mostrar el dolor que siente. Al 

evaluar la urgencia del tratamiento, es crucial considerar tanto la 

perspectiva del infante como la de sus progenitores para discernir 

cómo el dolor moldea sus existencias. Por esta razón, se han 

creado herramientas especializadas para evaluar la CVRSO en 

niños de preescolar, como el SOHO-5, un artilugio concebido para 

capturar la información no solo de los progenitores, sino también 

de su propio informe, a diferencia de otros métodos de evaluación. 

Este estudio busca desentrañar la conexión entre la severidad, la 

frecuencia de caries evaluadas por el ICDAS II y la calidad de vida 

en niños preescolares vinculada a la salud oral evaluada por el 

SOHO-5. Materiales y estrategias: En esta investigación 

cuantitativa, se examinó a 186 niños y 202 padres de la zona norte 

de Santiago, utilizando la encuesta SOHO-5. Los cuidadores 

firmaron un acuerdo informado que autorizaba su participación y la 

de su hijo antes de iniciar el estudio. Para medir la seriedad y la 

frecuencia de caries en el grupo de estudio, se realizó un examen 

oral a cada niño participante según el sistema ICDAS II, y los 



37 
 

resultados se registraron en una hoja clínica. Los examinadores, 

previamente capacitados, llevaron a cabo la entrevista y el examen 

oral. Se utilizó la calificación SOHO-5 para evaluar el bienestar 

dental. La técnica Shapiro Wilk fue empleada para esclarecer el 

ballet de distribución informativa. Resultados: No se encuentran 

diferencias importantes entre el ceod y la EPOC en los niños. El 

vínculo entre las variables señaladas fue revelado por la fórmula de 

Spearman. Los resultados de la encuesta SOHO-5 indican que el 

dominio "comer con dificultad" fue el más valorado, seguido por 

"beber con dificultad" y "hablar con dificultad", en ese orden, 

cuando se trata de la versión infantil. Los hallazgos muestran una 

danza suave entre la severidad de las caries y el instrumento 

SOHO-5, así como entre la frecuencia de caries y el SOHO-5. Sin 

embargo, es fundamental ampliar la investigación para que los 

niños de otros ámbitos sociales y económicos tengan la posibilidad 

de integrarse. Asimismo, el 84 % de los padres encuestados no 

percibe ninguna variación en el CVRSO de sus hijos. Las notas 

SOHO-5 en los niños con caries son prácticamente las mismas que 

en los que no tienen. 

 

Magallanes R. (2018) México, concluye su intervención con una 

exposición: La salud bucal es la columna vertebral de la existencia 

universitaria, esculpida por el bienestar físico, la salud mental, la 

independencia, las interacciones sociales, las creencias 
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personales y su vínculo con las particularidades del entorno. Para 

desentrañar cómo la salud bucal y los rasgos personales moldean 

la calidad de vida de los alumnos de la Escuela de Ciencias de la 

Salud, Unidad Valle de las Palmas de la UABC. Metodología: 

Estudio vinculante basado en la selección consciente de 178 

estudiantes de última etapa en Ciencias del Cabello, Enfermería, 

Medicina y Psicología. Se empleó la identificación personal y el 

cuestionario OHIP-49, después se analizó CPOD e IHOS, y por 

último se examinaron 16 FP. La calidad de vida fue evaluada como 

"deficiente" y como "excelente". Resulta que el 71,9% de los 

asistentes eran mujeres. La media de edad se situó en 22,54 años. 

En IHOS, un 84%de los dientes goza de una salud bucal 

impecable, mientras que en CPOD, un 63% navega en aguas 

turbulentas de malestar dental. El 52,8% goza de una existencia 

plena, aunque un 96,6% enfrenta desafíos en su salud dental y un 

74,7% se enfrenta a tormentas mentales. Los rasgos individuales 

asociados a una vida deficiente se encuentran en la agilidad de 

respuesta (-F) y la agudeza social (+N). Conclusión: La salud bucal 

impacta de manera significativa en la percepción de la calidad de 

vida entre los universitarios. El descontento existencial se entrelaza 

con rasgos de personalidad inflexibles. (8) 

 

Andrés A. et al. (2017), en Colombia, afirman que la calidad de vida 

es un elemento esencial para comprender los factores sociales en 

grupos vulnerables. El propósito es esclarecer la calidad de vida 
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relacionada con la salud bucal en un grupo de mujeres que se 

dedican a la prostitución en Medellín y sus componentes 

asociados. Materiales y tácticas: Estudio descriptivo transversal en 

un conjunto escogido de 53 mujeres que trabajan como prostitutas. 

Se realizó un examen clínico y una encuesta, con el fin de obtener 

datos sobre la salud bucal, los servicios sanitarios y la demografía. 

Aplicación del método OHIP-14 (Investigación acerca de la relación 

entre la salud oral y la calidad de vida).  El OHIP-14 y sus métricas 

se desglosan a través de diversas variables. Resulta que las 

dimensiones de desasosiego mental y escasez de valor fueron las 

que obtuvieron mayores calificaciones. El 85% de las mujeres 

mencionan al menos un impacto de su bienestar dental en su 

bienestar, con un promedio de 4,8 impactos IC95% (3,8-5,9). Se 

detectan señales de impacto superiores en función de variables 

sociodemográficas como el nivel educativo, el tiempo empleado, 

las responsabilidades familiares, el respaldo social o el uso de 

sustancias psicoactivas. Además, se reportaron mayores 

repercusiones debido a aspectos como: descontento con su 

bienestar dental, malestar dental, necesidad de atención urgente y 

dificultades para acceder a la atención dental. Conclusión: Se 

detectaron variaciones en la CVRSB según variables 

sociodemográficas, bienestar dental y acceso a servicios 

odontológicos. Es imperativo evaluar las disparidades para 

fomentar iniciativas conjuntas en esta comunidad. (8) 
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A nivel nacional: 

 

Lazo G. (2022) Lima, llega a su apogeo: Examinar las conductas y 

capacidades de los guardias de la Unidad de Salvataje de la Policía 

Nacional en Lima, Perú. Se llevó a cabo una investigación 

observacional, descriptiva, transversal y prospectiva, empleando 

un método no experimental. El estudio incluyó a 152 integrantes del 

equipo de rescate de la Policía Nacional Peruana. Tácticas y 

recursos: Se llevaron a cabo dos encuestas verificadas por medio 

de la técnica de encuesta autoadministrada en Google Forms® con 

el objetivo de esclarecer la relación entre el conocimiento y la 

conducta en lo que respecta a la salud bucal, las cuales fueron 

analizadas estadísticamente con el Chi cuadrado de Pearson. Se 

halló un p-valor de 0,111 al combinar las variables de saber y 

conducta; en contraste, el conocimiento acerca de la higiene bucal 

y la conducta en lo que respecta a la salud bucal arrojó un p-valor 

de 0,000, así como también el conocimiento sobre técnicas de 

cepillado. La Unidad de Salvataje de la Policía Nacional, en Lima, 

Perú, tuvo un 57.9% de conocimiento sobre la salud bucal y un 

58.6% sobre comportamientos; lo que sugiere que el conocimiento 

y las conductas mejoran con la extensión del servicio. 

Descubrimientos: El personal de la Unidad de Salvataje no tiene 

una relación sorprendente entre el comportamiento y la sabiduría 

en términos de salud bucal. (10) 
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Marca C. (2021) Tacna, concluye que esta investigación buscó 

desentrañar la conexión entre la calidad deevida y la salud bucal 

en los soldados del cuarteleTarapacá, en la vibrante ciudad de 

Tacna. La cohorte incluyó a 104 soldados del cuartel Tarapacá, 

escogidos de manera no probabilística por razones de 

conveniencia. La investigación no utiliza métodos experimentales; 

adopta un enfoque descriptivo correlacional y prospectivo. Para 

recolectar información sobre el bienestar dental, se empleó el 

cuestionario OHIP14. Los hallazgos revelaron que la calidad de 

vida en los soldados del cuartel Tarapacá es excepcional, 

superando al 67,3% que jamás y rara vez contestaron todas las 

preguntas. En el cuartel, la proporción de caries es moderada, 

alcanzando un promedio de 11,50. El 91,3% de los soldados del 

cuartel Tarapacá sufre de malestar dental. El 9,6% de los soldados 

del cuartel Tarapacá sufre heridas en tejidos blandos. Se 

determinan que el bienestar dental no está vinculado a la calidad 

de vida. (3) 

 

Carrillo E. (2020) Lima, termina afirmando que el propósito de este 

estudio cuantitativo fue descubrir la manera en que el bienestar 

dental afecta la calidad de vida de 168 miembros del cuerpo policial 

que acudieron a un Centro Odontológico PNP en febrero del año 

2020. Esta investigación empleó un diseño transversal y una 

metodología correlacional para llevar a cabo su estudio. Se incluyó 
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el Índice de dientes cariados, perdidos y obturados (I-CPOD) y el 

Perfil de impacto en la salud bucal (OHIP-14SP) entre los 

instrumentos disponibles. Los resultados más notables mostraron 

que la calidad de vida en relación con la salud bucal no está 

sustancialmente relacionada. Se llevará a cabo una evaluación 

directa entre la dimensión de discapacidad y el estado de salud 

bucal, además de según la edad. También se evaluará la 

incapacidad social en función del género. Se concluye que, a pesar 

de que la mayor parte del personal policial presenta un estado 

dental deficiente, como lo demuestra una alta incidencia de caries, 

esto no afecta su calidad de vida. Sin embargo, el mal estado dental 

impacta la percepción de una vida normal, incrementándose con la 

edad. Además, las mujeres perciben un mayor impacto en su 

desarrollo social que los hombres. (8) 

 

Pretel D. (2019) Chilayo. Concluye con el Objetivo: Relacionar 

Calidad de Vida y Salud Bucodental en el adulto mayor del Pueblo 

Joven San Antonio, Chiclayo 2018, Material y Método: Es un 

análisis transversal que abarca a 187 ancianos del vibrante pueblo 

de San Antonio. Para evaluar la calidad de vida, se empleó el índice 

de salud oral en personas mayores de 60 años del vibrante pueblo 

de San Antonio, en Chiclayo. En lo que respeta a la salud bucal, un 

65.78% reveló una buena salud bucal, un 20.86 % una mala salud 

y un 13.37% una excelente salud bucal. Se verificó su veracidad a 
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través de la opinión de expertos encuestados y luego examinados 

con el moderno programa SPSS. Resulta que un 50.27% 

experimentan una calidad de vida aceptable, un 44.39% una 

existencia deficiente y un 5.35% una existencia excelente. Resulta 

que la conexión entre ambas variables es relevante, con un t= - 

2,24 y un p=0,048 (p p<0,05). Por lo tanto, existe una conexión 

entre la calidad de vida y la salud bucal en los mayores del Pueblo 

Joven San Antonio. (8) 

 

Gonzales K. (2023) Arequipa, en su investigación titulada "El 

análisis del grado de conocimiento sobre la higiene oral en la 

calidad de vida vinculada a la salud de los agentes de la región 

Arequipa 2023", intentó esclarecer cómo el saber acerca de la 

higiene bucal afecta el bienestar relacionado con la salud de los 

agentes regionales. Los 3569 miembros de la policía que trabajan 

en las comisarías de las distintas provincias de Arequipa, y entre 

ellos, 347 fueron elegidos. El análisis se centra en el ámbito 

cuantitativo y es de tipo no experimental, con un corte transversal. 

En el cuestionario, se emplearon 12 preguntas para evaluar la 

calidad de vida relacionada con la salud bucal y 14 para determinar 

el grado de conocimiento sobre higiene oral en los funcionarios de 

la ley. Con el objetivo de evaluar la comprensión que tienen los 

agentes de la región Arequipa acerca de la relevancia de la higiene 

bucal en su salud dental, se utilizó una estrategia comunicativa y 

un cuestionario con 26 interrogantes. (efecto). En el año 2023, los 
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agentes de la región Arequipa se mostraron mayormente regulares 

(72,3%) en cuanto a su conocimiento sobre salud bucal, después 

la excelencia (20,2%) y en un menor porcentaje la insuficiencia 

(7,5%). La mayoría de los agentes de la ley (68,9%) reporta una 

mejora en su salud dental, mientras que una parte (31,1%) indica 

un efecto negativo. También se identificó en 2023 una relación 

significativa entre la percepción de la higiene oral y el bienestar vital 

relacionado con la salud bucal entre los agentes de Arequipa (p= 

0.037). Los agentes de seguridad de Arequipa hicieron público, en 

2023, un vínculo significativo entre su dominio de la higiene bucal 

y su salud dental. Los descubrimientos también indican que la 

mayoría de los funcionarios de la ley tienen un control moderado 

de la higiene bucal, lo que señala cuán urgente es poner en marcha 

programas educativos y formativos para abordar este tema en 

profundidad. Asimismo, se sugiere establecer tácticas para mejorar 

la salud bucal de los funcionarios de la ley (15). 

 

A nivel regional y local 

Calla Q. (2023) Puno, alcanza la meta final: Establecer la relación 

entre el bienestar y la salud dental en los pacientes de edad 

avanzada del hospital de Jayllihuaya, Puno, en 2023. Método: Se 

examinó a 190 pacientes que fueron atendidos en el centro de 

salud de Jayllihuaya desde septiembre hasta noviembre del año 

2023, empleando una investigación básica con enfoque 

correlacional, metodología no experimental y observacional. 
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Algunos de los 190 pacientes rehusaron participar por falta de 

tiempo o miedo a ser examinados. Se escogieron únicamente a 110 

pacientes que accedieron a participar y que cumplían con los 

requisitos necesarios. El 68,2% de la población se percibe a sí 

misma como optimista, en cambio el 31,8% se considera negativa. 

El CPOD individual llegó al 2,2%, en tanto que el CPOD individual 

bajó a uno por cada dos pacientes. Para resumir: En Jayllihuaya, 

la salud y la calidad de vida se entrelazan en todos sus aspectos. 

(8) 

 

Paucara Y. (2022) Al terminar su investigación, Puno aspira a lograr 

los objetivos siguientes: Investigar la relación entre el bienestar y la 

percepción personal de la salud bucal en adolescentes que reciben 

atención en el Puesto de Salud Chuquibambilla, Melgar-2022, con 

edades comprendidas entre 18 y 35 años. Instrumentos y métodos: 

Se llevó a cabo la exploración con un enfoque observacional, 

relacional, prospectivo y transversal, pero no experimental. Se 

empleó el instrumento WHOQOL-BREF para recopilar datos 

acerca del bienestar humano y el cuestionario Geriatric/General 

Oral Health Assessment Index (GOHAI) para analizar la percepción 

personal de la salud bucal. Sesenta pacientes fueron 

seleccionados para el estudio a través de un sorteo cuidadoso y al 

azar. Este estudio, que fue revisado con atención y ajustado a las 

características específicas del grupo de investigación, se basó en 

el Índice de Evaluación Geriátrica/General de Salud Oral (GOHAI). 
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Los hallazgos fueron analizados con la prueba de Chi cuadrado de 

asociación, con un nivel de confiabilidad del 95%. Su 

autopercepción de su salud bucal es aceptable y su bienestar 

general es moderado, con un 46,67% y un 26,67%, 

respectivamente; además, según sus respuestas, el 11,67% tiene 

una calidad de vida aceptable y se percibe a sí mismo con una 

salud bucal aceptable. En los adultos jóvenes de 18 a 35 años que 

son atendidos en el Puesto de Salud Chuquibambilla, no se 

encontró una relación estadística entre la calidad de vida y el 

bienestar dental (p = 0.167). Esto puede deberse a que hay un 

mayor número de pacientes que tienen una percepción excelente 

sobre su salud dental y una calidad de vida media, así como a una 

población con menos de 35 años. (8) 

 

Flores L. y Suca P. (2017) alcanzaron su objetivo final. Los 

estudiantes del Colegio Particular "Champagnat del Niño Divino 

Jesús" en Puno están en un paraíso de salud dental. Tácticas y 

instrumentos: Este análisis se llevó a cabo a través de una 

aproximación transversal, correlacional y cualitativa. El pueblo ha 

recibido a 343 alumnos y ha escogido a 197 adolescentes de entre 

11 y 16 años. Con el fin de medir la percepción infantil, se empleó 

el cuestionario CPQ, una brújula que consta de 16 preguntas 

distribuidas en cuatro áreas: síntomas orales, limitaciones 

funcionales, bienestar emocional y bienestar social. Cada área 

tiene cuatro preguntas. La observación clínica oral, el índice CPOD, 
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el de Loe y Silness y la clasificación de Angle se emplearon para 

valorar el bienestar y establecer la categoría de maloclusión en 

cada alumno. El estudio mostró que el 44,7 % de los alumnos sufre 

de gingivitis moderada, y que el 44,2 % tiene una oclusión 

inadecuada en la segunda fase. Con respecto a la pregunta P1 

acerca de la manera en que las caries impactan la calidad de vida, 

se muestra que 3,4 alumnos tienen caries; en términos de bienestar 

emocional, 1,1 con caries y 1,2 sin caries, con un valor P de 0.84 

(superior a 0.05); por otro lado, en el ámbito del bienestar social: 

0.5 con caries y 0.5 sin caries, con un valor P de 0.41 (también 

superior a 0.05). Respecto a la pregunta P2 sobre el impacto de la 

gingivitis en la calidad de vida, los datos muestran que, en cuanto 

a los síntomas bucales, se reportan 3.4 casos con gingivitis y 3.0 

sin ella (con un valor P=0.57 > 0.05 nivel de significancia); en 

términos del bienestar emocional, hay una media de 1.1 con 

gingivitis y una media de 0.5 sin ella (con un valor P=0.91 > 0.05 

nivel de significancia); y en lo que concierne al bienestar social, la 

media es de 1.9 con gingivitis y de 0 sin ella (con un valor P=0.32 

> 0.05 nivel de significancia). En cuanto a la pregunta P3, que trata 

sobre el impacto de las mal oclusiones en la calidad de vida, se 

puede notar que en términos de síntomas orales, hay una media 

de 2.8 con oclusión normal y una media de 3.6 con mal oclusión; el 

valor p es 0.00, lo cual indica un nivel de significancia alto (<0.05). 

En contraste, en lo que respecta al bienestar emocional, existe una 

media de 1.3 con oclusión normal y otra media de 1.0 con mal 
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oclusión; aquí el valor p es 0.52, superando el límite del 0.05. 

Aunque las caries, la gingivitis y el bienestar dental no tienen un 

impacto en la calidad de vida, las oclusiones dentales sí lo hacen. 

Por esta razón, se acepta la teoría del científico. (3) 

 

Álvarez M. (2017) señala que esta investigación se llevó a cabo con 

el propósito de fomentar investigaciones en comunidades juveniles 

y destacar la calidad de vida vinculada a la salud bucal. En el 

ámbito nacional, apenas se han llevado a cabo estudios que 

entrelazan el bienestar dental con la calidad de vida en esta fase 

vital. Explorar cómo la dicha y la confianza en uno mismo se 

entrelazan con el cuidado dental de los jóvenes soldados del Fuerte 

Manco Cápac Puno en 2017. Materiales y técnicas: se adopta una 

visión descriptiva y transversal; se recopila datos mediante 

encuestas, compuestas por dos cuestionarios: el primero explora 

datos generales y la percepción individual sobre la salud bucal, 

mientras que el segundo explora el cuestionario OHIP-14SP. En 

2017, un grupo de 164 jóvenes del Fuerte Manco Cápac, Puno, se 

unió a la iniciativa. Al entrelazar la calidad de vida y la percepción 

individual del bienestar dental, se revela que un 38,6 % de los 

participantes del estudio alcanzó una calificación entre 21 y 30 

puntos según OHIP-14SP, mientras que solo un 1,1 % logró un 0 

según OHIP-14SP, revelando una autopercepción brillante de su 

bienestar dental. En esencia, los jóvenes combatientes gozan de 

una calidad de vida y una percepción de su salud mediana bucal , 
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posiblemente debido a que su policlínico se encuentra en la misma 

entidad y están siempre bajo la atenta mirada de los dentistas. (20) 

2.1.2. Marco Teórico 

1. SALUD BUCAL 

El equilibrio en la cavidad bucal y sus componentes, sin heridas ni 

molestias, se percibe como una buena salud bucal; cuando se 

desmorona, se habla de una mala salud bucal. La OMS señala que la 

salud bucal se define como la ausencia de dolor, infecciones, caries, 

enfermedades periodontales y otras dolencias que dificultan el masticar, 

el hablar, el sonreír o que merman el bienestar psicosocial. (20) 

El gob.pe refiere signos y síntomas que afectan la salud bucal, 

influyendo el bienestar psicosocial y calidad de vida: (4) 

 

Signos y síntomas. (4) 

- Dolor o inflamación en un diente.  

- Aliento maloliente de manera constante. 

- Dificultades de posición, fractura o deterioro dental.  

- Apretar los dientes de manera involuntaria.  

- Dientes que se mueven.  

- Encías que tienen inflamación, enrojecimiento o sangrado.  

- Manchas dentales.  

- Aparición de sarro o caries dentales.  

- Problemas para comer, hablar o abrir la boca.  

- Sensibilidad en los dientes ante comidas calientes o frías.  

- Elevación de la temperatura del cuerpo. 
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1.1. Factor personal 

La importancia de identificar datos personales de cada persona, se basa 

fundamentalmente en la edad y sexo por que influyen en el diagnóstico, 

tratamiento y pronóstico de patologías en la evaluación odontológica y 

directamente en la elección de estrategias de prevención y tratamiento del 

ser humano.  

EDAD 

Es expresada en años, transcurridos desde el nacimiento del ser humano 

hasta la actualidad, se caracteriza por los cambios físicos, cognitivos y 

emocionales de la persona relacionados en su vivir. 

La edad es importante en la calidad de vida, considerando las condiciones 

ambientales que afectan en la salud, el estilo de vida con ejercicios y tipo 

de alimentación y los factores socioeconómicos. 

 SEXO  

Se refiere a las características biológicas, anatómicas, fisiológicas y 

cromosómicas del ser humano. Estas propiedades se desarrollan a lo 

largo de la gestación y definen el sexo que se le asigna al nacer. (21) 

Sexo biológico utilizadas en la diferenciación del ser humano por las 

características biológicas, de genitales, cromosomas, para designar sexo 

femenino o sexo masculino. 
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1.1.1 FACTOR SOCIAL 

GRADO DE INSTRUCCIÓN 

Es la cúspide de conocimientos alcanzados o en desarrollo, sin importar 

si han concluido, están en proceso o están completados de manera 

provisional o definitiva. 

AREA DE TRABAJO 

Es una ubicación física desde la que puede trabajar. 

1.1.2 Higiene Dental 

Hace alusión al hábito de proteger los dientes y sus tejidos de apoyo, 

influyendo en la salud global. La higiene de la boca afecta los dientes, las 

encías, la lengua y la cavidad bucal. Es vital que los dientes estén 

brillantes, las encías en buena condición y la halitosis se evite. 

La salud bucal mantiene saludables los dientes que es importante para 

las funciones dentarias, y evita otras enfermedades bucodentales con el 

correcto cepillado dental, uso de colutorios bucales e hilo dental y visita 

periódica a la consulta con el odontólogo 

ELEMENTOS DE HIGIENE DENTAL 

Actualmente existe en el mercado variedad de productos para la higiene 

dental: 

- Cepillo dental, es un elemento más usado y reconocido por la 

población, siendo un producto para la higiene dental que en el 

comercio se expende cepillos convencionales y cepillos eléctricos y 

tienen las siguientes características: El cabezal del cepillo se 
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presenta para niños y adultos, permite hacer la limpieza dental en 

toda la arcada dentaria, favoreciendo el cepillado dental. 

- Cerdas del cepillo dental, existe variedad del tipo de cerdas en su 

forma, y en su presentación cerdas suaves, medias y duras y por lo 

general son de material sintético. 

- Calidad del cepillo dental, por su fabricación existe cepillos que 

logran lastimar las encías y hacer desgaste en el esmalte. (22) 

- Pasta dental, es indispensable en el hábito de higiene dental, 

existiendo gran variedad de marcas y de componentes. Se utiliza en 

combinación con el cepillo dental, ayudando a remover la placa 

bacteriana, fortalecer el esmalte dentario y refrescar el aliento de la 

persona. De acuerdo al fabricante se presenta: pasta dental con 

flúor, pasta dental blanqueadora, pasta dental para la sensibilidad 

dentaria, pastaedental anti sarro, pasta dental antibacteriano  

- Hilo dental, es un producto de higiene dental utilizada interdental y 

subgingival. Tiene características de presentación en su fabricación 

de nylon como PTFE (politetrafluoroetileno) es más resistente y en 

la presentación de sabores, usado generalmente para eliminar 

restos de alimentos retenidos entre las caras proximales de los 

dientes. (23) 

- Enjuagues bucales, productos de uso cosmético y terapéutico, El 

enjuague bucal es un líquido antimicrobiano que se usa para reducir 

la carga bacteriana en la boca, refrescar el aliento y, en algunos 

casos, proporcionar flúor adicional, es utilizada en solución liquida 

como complemento de la higiene bucodental, reduciendo la carga 
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bacteriana, dejando un aliento fresco. Proporciona beneficios en la 

reducción de la inflamación. (23) 

CEPILLADO DENTAL 

Existe variedad de técnicas de cepillado dental, siendo importante este 

método de cepillado dental que permite eliminar la placa bacteriana de la 

superficie dentaria disminuyendo problemas de caries dental o 

enfermedades de la encía. 

De acuerdo al Minsa se tiene una guía clara y sencilla: (24) 

- Lava tus manos con agua y jabón durante, por lo menos, dos minutos.  

- Utiliza un cepillo de dientes que tenga cerdas suaves. Es esencial que 

el cepillo sea apropiado para tu edad.  

- Selecciona la cantidad apropiada de dental según tu edad. Para los niños 

menores de tres años, use una cantidad equivalente al tamaño de un 

grano de arroz; para los que tienen más de tres años, utilice una porción 

parecida a la de un guisante.  

- Verifica que tus dientes se limpien cuidadosamente, empezando por los 

incisivos de arriba y luego los de abajo.  

En la parte exterior de los dientes, inclina las cerdas del cepillo hacia las 

encías y realiza un movimiento de barrido arriba-abajo para los dientes 

altos, mientras que para los inferiores el movimiento es de abajo hacia 

arriba.  

- Lleve a cabo este ritual también en la cara interna de los dientes, ya sean 

los altos o los bajos. 
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Para purificar las áreas de masticación de los dientes, coloque las cerdas 

del cepillo sobre ellas y ejecute movimientos en zigzagueantes para 

eliminar los vestigios alimentarios.  

No te olvides de desinfectar tu lengua. Sumerge las cerdas del cepillo en 

la lengua y ejecuta un baile de barrido de atrás hacia adelante para 

eliminar las bacterias y los restos. (12) 

1.1.3. CALIDAD DE VIDA. 

Hoy en día, la calidad de vida es un concepto que tiene múltiples 

dimensiones y el progreso de la biotecnología posibilita nuevas 

expectativas de vida, satisfaciendo las necesidades más elementales en 

los ámbitos económico, social, educativo y emocional. La calidad de vida 

depende de la interacción entre varios factores: los económicos, los 

sociales, las necesidades individuales y colectivas, así como las 

condiciones de salud y enfermedad. (25) 

1.1.5.  Calidad de Vida en Salud  

Es referido, a la percepción individual de bienestar y satisfacción con la 

vida, relacionado en su salud mental, social y estado físico, abarca un 

enfoque integral del ser humano en la capacidad de tener actividad diaria 

y participando activamente en la sociedad con su salud física, psicológica 

y social. (26) 

LIMITACION FUNCIONAL 

La restricción funcional en salud alude a la incapacidad del ser humano 

de llevar a cabo actividades y tareas físicas debido a dificultades mentales 
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o sensoriales, así como problemas físicos. Estas limitaciones pueden ser 

pasajeras o duraderas, y afectan negativamente la calidad de vida. La 

limitación funcional (LF) es la disminución de la capacidad para realizar 

tareas y actividades diarias como resultado de retos en la arquitectura 

anatómica, emocional, psicológica, fisiológica o mental del sujeto. (30) 

 DOLOR FISICO 

Es un síntoma en la que, el cuerpo humano se está alterando físicamente, es 

experimentado por cada persona de manera diferente, el cuerpo humano puede 

presentar dolor en diversas estructuras, en odontología se da en articulaciones 

ATM, músculos, nervios dentarios, el dolor ayuda a llegar a un diagnóstico 

presuntivo. Según la Asociación Internacional para el Estudio del Dolor, el 

dolor es una experiencia sensorial y emocional desagradable causada por 

una lesión en los tejidos, real o potencial. (28)  

El dolor causado por el sistema nervioso es una sensación desagradable, 

que puede ser sorda o aguda y también suele ser intermitente o constante. 

Puede afectar cualquier parte del cuerpo humano o puede sentirse de 

manera generalizada. (29) 

MOLESTIA PSICOLOGICA 

El malestar psicológico, suele estar condicionado a la forma de vivencia y 

a los problemas cotidianos de la persona, referido a un estado de malestar 

emocional o mental, manifestándose con síntomas de ansiedad, estrés, 

depresión, irritabilidad y tristeza. El malestar Psíquico, generalmente es 
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de atención prevalente, definido como trastorno con síntomas en la 

alteración de ánimo en su trabajo laboral. (30) 

INCAPACIDAD FISICA. 

Es referido a una limitación para realizar actividades físicas de una 

persona por efecto a una disfunción orgánica o una afección, la 

incapacidad suele ser de efecto temporal o también de forma permanente, 

afectando funciones corporales, incluyendo la movilidad de la persona y 

alteraciones en la capacidad de realizar actividades del vivir diario. 

La incapacidad física se asocia a la incapacidad laboral por alteración 

física, lo que afecta la capacidad para desarrollar su trabajo. Existiendo 

los tipos de incapacidad laboral: (31) 

- Incapacidad temporal 

- Incapacidad permanente parcial 

- Incapacidad permanente total 

INCAPACIDAD PSICOLOGICA 

Es referido a que la persona que tiene las capacidades mentales 

disminuidas por una enfermedad y no logra tomar decisiones por sí 

misma, teniendo un deterioro cognitivo que afecta con la demencia. La 

incapacidad psicológica laboral afecta a la sociedad actual, lo que tiene 

un efecto en la disminución de la capacidad del trabajador por problemas 

de salud mental no pueda desempeñarse adecuadamente en su trabajo 

laboral. (32) 
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El colegio de psicólogos refiere, que existen causas de incapacidad 

psicológica laboral: (32) 

- Estrés Laboral, por la presión de cumplir con objetivos. 

- Problemas personales, conflictos familiares, económicos y 

enfermedades. 

- Transtornos mentales, afectados por la depresión y ansiedad. 

INCAPACIDAD SOCIAL 

Es una condición de dificultad para interactuar durante las actividades con 

su entorno social, es considera por diversas causas esta incapacidad, 

como enfermedades neurológicas, condiciones emocionales, alteraciones 

físicas y trastornos mentales. La incapacidad social acarrea problemas 

para su comunicación, sentimientos en sus relaciones interpersonales. El 

modelo social de una persona con discapacidad (deficiencia física o 

intelectual) de limitación al aporte social y económico. (33) 

La incapacidad social puede tener un efecto importante en la calidad de 

vida de un individuo, puesto que influye en sus vínculos interpersonales, 

su habilidad para trabajar y su bienestar emocional. Para abordar y 

manejar estas dificultades, es fundamental que los profesionales de la 

salud, como psiquiatras, terapeutas ocupacionales o psicólogos, realicen 

una evaluación y un tratamiento apropiado. (33) 
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MINUSVALIA 

Es producto de una discapacidad que impide su desempeño, minusvalía 

es un término para describir una deficiencia física o mental limitando a la 

persona en sus actividades diarias y con dificultad de participar en la 

sociedad según el grado de discapacidad. (34) 

Vicente-Herrero et al. Refieren tipos de minusvalía. (34) 

- Minusvalía física, afecta la movilidad y funcionamiento del cuerpo. 

- Minusvalía sensorial, son visualu(pérdida parcial o total de la visión) y 

auditiva (pérdida parcial o total de la audición) 

- Minusvalía intelectual, con limitación intelectual tanto en la 

comunicación y autocuidado. 

- Minusvalía Psíquica o Mental, personas con trastornos mentales y 

emocionales al interactuar con la sociedad. 

1.1.6.  Enfermedades Crónicas  

Las afecciones crónicas o también denominadas enfermedades no 

transmisibles, Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), son 

denominadas como enfermedades de larga duración (superior a 6 meses) 

"con una evolución usualmente pausada o lenta". (45) 

En este marco global de evaluación de salud, la enfermedad crónica se 

presenta como una variante cada vez más común en los países 

considerados desarrollados. El aspecto más relevante que diferencia a 

estas patologías de otras es la importancia significativa del aspecto 

psicosocial de la enfermedad, resultado de las transformaciones que 
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suceden a diferentes niveles (cambios individuales, sociales, familiares, 

etc.). (45) 

1.1.7. Percepción de calidad de vida  

 

La calidadude vida es un sistema complejo y multidimensional; 

usualmente la OMS la define como la visión del paciente acerca de su 

ambiente, creencias, cultura, expectativas de vida, valores, normas e 

inquietudes; sin olvidar su satisfacción vital, salud, educación, nutrición, 

condición psicológica, trabajo, vivienda, independencia, autonomía, 

relaciones sociales y elementos ambientales. (46) 

 

Por otro lado, la saluduvinculada a la calidadude vida incluye aspectos 

que definen la salud individual; por ende, es la percepción de cada 

paciente sobre su incomodidad ante la enfermedad, tratamiento extendido 

y asistencia constante al centro de salud; esto impactará su bienestar 

biopsicosocial. Por lo tanto, no puede ser entendida ni comparada por otro 

individuo, dado que depende de la percepción del paciente implicado, sus 

emociones tanto positivas como negativas, su edad, el tipo de 

padecimiento y la etapa vida. (47) 

1.2. Factores Demográficos 

1.2.1. Edad 

Se caracteriza como el período que comprende a partir del nacimiento 

hasta el instante de referencia. Cada una de las etapas evolutivas en las 

que, debido a sus particularidades, se segmenta la vida: infancia, 

adolescencia, juventud, la adultez y ancianidad. (52) 
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El Instituto Nacional de Estadística e Informática (INEI) reportó que, en 

Perú, la población de 60 años o más llegó a 3 millones 11 mil 500 personas 

en el año 2018. Esto representa el 9.7% del total de habitantes. De 

acuerdo con este conteo, el número de mujeres es 1 millón 606 mil 760, 

lo que representa el 53.3%, y el de hombres es 1 millón 404 mil 974, o sea 

el 46.6%.  

Según los resultados de la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) 

realizada en 2017, el 39.1% de las casas dispone de una persona mayor 

(de 60 años o más), en tanto que el 8.1% tiene un adulto mayor (de 80 

años o más). Es relevante destacar que en muchos hogares, los adultos 

mayores son un elemento esencial para su funcionamiento. De acuerdo 

con la ENAHO de 2017, un 33,4% de las casas en Perú están bajo la 

dirección de una persona mayor. (53) 

 

1.2.2. Sexo 

Es la característica biológica del individuo, la cual distingue al hombre de 

la mujer. Esta característica se integra de forma individual, teniendo como 

punto de inicio el progreso de la personalidad partiendo de la educación 

psicológica conocida como identidad de género. Esto simboliza una 

organización de la identidad de género como la fusión de los intereses, 

necesidades, razones y atributos individuales con las características que 

definen la feminidad o masculinidad. (54) 

 

Las características biológicas entre mujeres y hombres no bastan para 

justificar las diferencias presentes entre los dos géneros, en términos de 
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las causas particulares de fallecimiento y enfermedad, o en cuanto al uso 

de los servicios de salud. En sentido literal, para valorar el nivel de 

salubridad de una población, debemos utilizar las estadísticas de 

mortalidad y enfermedad, ya que son las más pertinentes y que se utilizan 

en los países desarrollados. Basándonos en estos datos, podemos 

identificar otros indicadores incluyendo los años de vida, muertes 

prematuras o potencialmente perdidos, la expectativa de vida, entre otros. 

Durante las últimas décadas la data para mujeres y hombres se 

encuentran desagregados, y en la mayoría existen diferencias. (55) 

 

MARCO CONCEPTUAL 

- Salud mental: Es el estado de salud plena donde la persona reconoce 

sus habilidades, mantiene las tensiones regulares de la vida, labora de 

manera eficiente y aporta a su entorno en términos de salud mental. 

- Factores: Comprendemos por factores aquellos elementos o 

características que pueden influir en una circunstancia, 

transformándose en los influyentes del cambio o la evolución de los 

sucesos. 

- Calidad de vida: Se refiere a las condiciones propias de individuos y 

sociedades en general que se consideran apropiadas en diversos 

niveles de generalización, desde la sociedad, el entorno, hasta el 

aspecto mental y físico que fluctúan con el paso del tiempo. 

- Enfermedad: Se define como cualquier condición en la que exista un 

deterioro en la salud del cuerpo humano. 
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- Síntomas: Cambio del organismo que evidencia la presencia de una 

enfermedad y sirve para establecer su esencia; esta es de naturaleza 

subjetiva. 
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CAPÍTULO III 

METODOLOGÍA 

3.1 MÉTODO DE INVESTIGACIÓN 

ENFOQUE: CUANTITATIVO 

La investigación es una serie de procedimientos organizados 

secuencialmente para verificar algunas hipótesis que se examinan 

mediante métodos estadísticos. (35) 

 

TIPO: DESCRIPTIVA 

El estudio descriptivo se ocupa de describir en detalle las características 

de la población que está siendo analizada. (36) 

Transversal, la indagación se lleva a cabo en el mismo sitio y en el mismo 

instante que se presenta el desafío. (40) 

 

NIVEL: ASOCIATIVO 

Como su propio nombre indica, los científicos emplean esta modalidad de 

información cuantitativa para entrelazar dos o más variables mediante la 

magia del análisis matemático.. (37) 
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DISEÑO: NO EXPERIMENTAL 

Características que no pueden ser alteradas por motivos éticos. (35) 

 

MÉTODO: HIPOTÉTICO-DEDUCTIVO 

La hipótesis ofrece soluciones a los problemas, tomando en cuenta la 

hipótesis alternativa, sin tener certeza de lo que se ha planteado como 

hipótesis. (38) 

 

3.2 ÁMBITO DE INVESTIGACIÓN 

Se tendrá el ámbito en la comisaría policial de San Miguel de la provincia 

de San Román.  

3.3 POBLACIÓN Y MUESTRA 

Se tiene una población de 80 efectivos de personal policial de ambos 

sexos y de edad adulta. 

Aproximadamente 80 agentes de la comisaría de San Miguel serán 

seleccionados para un análisis no científico, por razones de utilidad. 

 

CRITERIOS DE SELECCIÓN  

Criterios de Inclusión: 

Se interpretó del siguiente modo: 

 Policía perteneciente a la comisaría de San Miguel 

 Policía de ambos sexos 

 Policía con aceptación de consentimiento informado 

Criterios de exclusión 

 Policía sin actividad de servicio en la comisaría de San Miguel. 
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 Policía con tratamiento médico. 

 Policía que no desee participar en la investigación. 

 

3.4 TÉCNICA E INSTRUMENTOS 

Variable 1 Conocimiento de salud bucal 

Encuesta     

Variable 2 Calidad de vida 

Encuesta.   

 

PROCESAMIENTO INSTRUMENTO 

Variableu1. Cuestionario de encuesta. 

Variableu2. Cuestionario de encuesta 

 

3.5 RECOGIDA DE DATOS  

Para la dimensión del saber sobre la salud dental. Se empleará la 

metodología de sondeo con preguntas sobre el bienestar dental. Se 

compondrán 16 interrogantes sobre la salud bucal, dolencias orales y la 

técnica de cepillado, y cada respuesta acertada recibirá un punto. 

Nivel de conocimiento aceptable entre 12 y 16 puntos.  

Un nivel de conocimiento normal de 6 a 11 puntos. 

Grado de conocimiento bajo de 0 a 5 puntos. 

 

Para la variable calidad de vida. Se realizará con una encuesta el OHIP-

14, este instrumento evalúa la deficiencia en la cavidad oral como 

disfunciones físicas, psicológico y social, no evalúa el lado positivo de la 
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cavidad bucal, expresando resultados desfavorables de la salud bucal. 

Según Locker (1994), se compone de 14 preguntas: limitación funcional, 

dolor físico, molestias psicológicas, incapacidad física, incapacidad social, 

incapacidad psicológica y minusvalía. (3) 

 

Nunca 0. 

Casi nunca 1 punto. 

Algunas veces 2 puntos. 

Frecuentemente 3 puntos. 

Muy frecuentemente 4 puntos. 

De o a 56 puntos lo que indica que la alta puntuación indica la dificultad 

en sus labores diarias 

Cada uno de las dimensiones son con 2 preguntas: 
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CONTRASTACIÓN DE HIPÓTESIS 

La prueba estadística de Chi-cuadrado (X^2) contrastará la hipótesis de 

la investigación.  

Ha. En el personal policial de la comisaría de San Miguel, en la provincia 

de San Román, se identifica una relación significativa entre el 

conocimiento sobre salud bucal y la calidad de vida durante el año 2024. 

Ho. En la policía de la comisaría de San Miguel, provincia de San Román, 

en el año 2024, no se encuentra una relación significativa entre el 

conocimiento sobre salud bucal y la calidad de vida. 

 

VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO 

El instrumento validado en la investigación de Lazo G. Grado de 

conocimiento y conductas en los agentes de la unidad de salvamento de 

la Policía Nacional, uLima, Perú 2022 se empleará para valorar el saber y 

las acciones con respecto a la salud bucal.(9)  

Para evaluar la calidad de vida, la encuesta OHIP-14 ha sido respaldada 

por Múltiples investigaciones en diversas comunidades, revelando un 

modelo robusto y una validez discriminatoria y longitudinal. Se considera 

la herramienta empleada por Carrillo E. La salud oral y el bienestar del 

personal policial que se encuentra en el Centro Odontológico PNP, 2020. 

(14) 
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CONFIABILIDAD 

Las investigaciones que utilizan encuestas sobre salud bucal y la OHIP-

14 se emplean a nivel internacional, con pruebas de fiabilidad y 

consistencia. 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 
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4.1 PRESENTACIÓN DE RESULTADOS 

Tabla 1.  

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

                                            
F 

                                                
% 

MALO 29 36,3 

REGULAR 37 46,3 

BUENO 14 17,5 

Total 80 100,0 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 1.  

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 

    Fuente: Tabla 1. 
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En la tabla y la figura 1, se puede apreciar cómo los agentes de la comisaría San 

Miguel, en la provincia de San Román 2024, dominan el arte de la salud bucal.  

De los 80 agentes de la ley consultados, un 36,25 % posee un conocimiento 

deficiente sobre la salud bucal, mientras que un 46,25 % posee un conocimiento 

moderado y un 17,50% posee una comprensión excelente. 
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Tabla 2.  

ELEMENTOS DE HIGIENE ORAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

ELEMENTOS DE HIGIENE ORAL 

 F % % válido % acumulado 

 

MALO 21 26,3 26,3 26,3 

BUENO 59 73,8 73,8 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

 
Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 2.  

ELEMENTOS DE HIGIENE ORAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
      Fuente: Tabla 2. 
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La tabla y la figurae2 revelan el grado de dominio sobre los cuidados 

bucodentales de los agentes de la comisaría San Miguel, en la Provincia deeSan 

Román 2024.  

De los 80 agentes de la ley consultados, un 26,25 % posee una comprensión 

deficiente sobre la salud bucal, mientras que un 73,75 % posee una comprensión 

aceptable. 
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Tabla 3.  

USO DEL HILO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA 

SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

USO DEL HILO DENTAL 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% Acumulado 

 

MALO 40 50,0 50,0 50,0 

BUENO 40 50,0 50,0 100,0 

Total 80 100,0 100,0  
 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 3.  

USO DEL HILO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA 

SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

     Fuente: Tabla 3. 



75 
 

La tabla y la figura 3 revelan cómo los agentes de la comisaría San Miguel, en la 

Provincia de San Román 2024, emplean hilo dental.  

En la encuesta realizada a 80 agentes de la ley, el 50% posee una comprensión 

deficiente del uso del hilo dental, mientras que el 50% posee una comprensión 

aceptable. 
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Tabla 4.  

IMPORTANCIA DEL ENJUAGUE BUCAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

IMPORTANCIA DEL ENJUAGUE BUCAL 

 F % % válido % acumulado 

 

MALO 27 33,8 33,8 33,8 

BUENO 53 66,3 66,3 100,0 

Total 80 100,0 100,0  
 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 4.  

IMPORTANCIA DEL ENJUAGUE BUCAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
     Fuente: Tabla 4. 
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La tabla 4 muestra la relevancia del enjuague bucal de los efectivos policiales de 

la comisaría San Miguel, ubicada en la provincia de San Román, en el año 2024.  

De los 80 oficiales de policía encuestados, el 33.75% posee un nivel de 

conocimiento bajo acerca de la importancia del enjuague bucal, mientras que el 

66.25% tiene un nivel alto. 
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Tabla 5.  

TIPO DE CERDA DE LOS CEPILLOS EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

TIPO DE CERDA DE LOS CEPILLOS 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 42 52,5 52,5 52,5 

BUENO 
38 47,5 47,5 100,0 

Total 
80 100,0 100,0  

 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

FIGURA 5.  

TIPO DE CERDA DE LOS CEPILLOS EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
     Fuente: Tabla 5. 
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La clase de cerda de los cepillos de los efectivos policiales de la comisaría San 

Miguel, en la provincia de San Román 2024, se puede apreciar en la tabla y 

figura 5.  

Del total de 80 efectivos de la policía encuestados, el 52.5% tiene un nivel de 

conocimiento bajo acerca del tipo de cerda en los cepillos, mientras que el 47.5% 

tiene un nivel bueno. 
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Tabla 6.  

MOMENTO DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

MOMENTO DEL CEPILLADO 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 46 57,5 57,5 57,5 

BUENO 34 42,5 42,5 100,0 

Total 80 100,0 100,0  
 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 6.  

MOMENTO DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
       Fuente: Tabla 6. 
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La figura y la tabla 6 muestran el ritual de limpieza de los agentes de la comisaría 

San Miguel, ubicada en la provincia de San Román, en el año 2024.  

De los 80 oficiales de policía interrogados, un 57,50 % tiene una comprensión 

deficiente del proceso de cepillado y un 42,50 %, una comprensión adecuada. 
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Tabla 7.  

FRECUENCIA DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

FRECUENCIA DEL CEPILLADO 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 
41 51,3 51,3 51,3 

BUENO 
39 48,8 48,8 100,0 

Total 
80 100,0 100,0  

 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 
 

2

c =  58,921                  x2
t = 12,59                 G.L= 6                          p= 0,000 

 

Figura 7.  

FRECUENCIA DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 

     Fuente: Tabla 7. 
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La figura 7 y la tabla muestran que los agentes de la comisaría San Miguel, en 

la provincia de San Román 2024, tienden a ser cepillados con frecuencia.  

El 51,25% de los 80 agentes de la ley encuestados presenta un entendimiento 

deficiente acerca de la regularidad del cepillado, mientras que el 48,75% muestra 

un entendimiento aceptable. 

. 
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Tabla 8.  

FRECUENCIA DEL CAMBIO DEL CEPILLO EN EL PERSONAL POLICIAL 

DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

FRECUENCIA DEL CAMBIO DEL CEPILLO 

 F % % válido % acumulado 

 

MALO 45 56,3 56,3 56,3 

BUENO 35 43,8 43,8 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 8.  

FRECUENCIA DEL CAMBIO DEL CEPILLO EN EL PERSONAL POLICIAL 

DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
     Fuente: Tabla 8. 
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La frecuencia del reemplazo de cepillos por parte de los funcionarios policiales 

de la comisaría San Miguel, en la provincia de San Román 2024, se aprecia en 

la figura y tabla 8.  

Del total de 80 miembros de la policía encuestados, el 56.25% tiene un nivel 

bueno de conocimiento acerca de la frecuencia del reemplazo del cepillo, 

mientras que el 43.75% tiene un nivel bueno. 
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Tabla 9.  

DURACIÓN DEL CEPILLADO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

DURACIÓN DEL CEPILLADO DENTAL 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 41 51,3 51,3 51,3 

BUENO 39 48,8 48,8 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

 
Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 9.  

DURACION DEL CEPILLADO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
    Fuente: Tabla 9. 
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La duración del cepillado dental de los efectivos policiales de la comisaría San 

Miguel, provincia de San Román 2024, se puede ver en la tabla y figura 9.  

De los 80 oficiales de policía que participaron en la encuesta, el 51,25% tiene un 

conocimiento deficiente sobre la duración del cepillado dental. En cambio, el 

48,75% tiene un nivel bueno de comprensión. 
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Tabla 10.  

DEFINICION DE CARIES DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

DEFINICIÓN DE CARIES DENTAL 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 

 

45 

 

56,3 

 

56,3 

 

56,3 

BUENO 35 43,8 43,8 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 10.  

DEFINICION DE CARIES DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 
 
    Fuente: Tabla 10. 
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La figura 10 y la tabla muestran la definición de caries dental en los efectivos 

policiales de la comisaría San Miguel, provincia de San Román, durante el año 

2024.  

De los 80 oficiales de policía que fueron encuestados, el 56,25% tiene un nivel 

de conocimiento deficiente sobre la definición de caries dental, mientras que el 

43,75% tiene un nivel adecuado. 
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Tabla 11.  

DEFINICIÓN DE PLACA BACTERIANA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

DEFINICIÓN DE PLACA BACTERIANA 

 F % % válido % acumulado 

 

MALO 47 58,8 58,8 58,8 

BUENO 33 41,3 41,3 100,0 

Total 80 100,0 100,0  
 
Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 11.  

DEFINICIÓN DE PLACA BACTERIANA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

 
    Fuente: Tabla 11. 
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La figura y la tabla 11 muestran la definición de placa bacteriana de los efectivos 

policiales de la comisaría San Miguel, en la provincia de San Román durante el 

año 2024.  

El 58,75% de los ochenta agentes policiales encuestados tiene un nivel de 

conocimiento deficiente sobre la definición de placa bacteriana, a diferencia del 

41,25% que tiene un nivel adecuado. 
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Tabla 12.  

DEFINICION DE GINGIVITIS EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

DEFINICIÓN DE GINGIVITIS 

  

                 F 

 

            %   

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 
 

50 

 

62,5 

 

62,5 

 

62,5 

BUENO 30 37,5 37,5 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

Figura 12.  

DEFINICION DE GINGIVITIS EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

 

Fuente: Tabla 12. 
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La definición de gingivitis de los efectivos policiales de la comisaría San Miguel, 

provincia de San Román 2024, se encuentra en la tabla y figura 12.  

El 62,50% de los 80 policías encuestados tiene un conocimiento deficiente 

acerca de la definición de gingivitis, en tanto que el 37,50% tiene un nivel 

adecuado. 
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Tabla 13.  

CONSECUENCIAS DE LA CARIES DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL 

DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

CONSECUENCIAS DE LA CARIES DENTAL 

  

             F 

 

                % 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 47 58,8 58,8 58,8 

BUENO 33 41,3 41,3 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 13.  

CONSECUENCIAS DE LA CARIES DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL 

DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 13. 
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La figura y la tabla 13 muestran los efectos de las caries dentales en los 

miembros de la policía de la comisaría San Miguel, en la provincia de San 

Román, del año 2024.  

De los 80 agentes policiales encuestados, el 58,75% posee un nivel de 

conocimiento adecuado sobre las repercusiones de la caries dental; en cambio, 

el 41,25% tiene un nivel de conocimiento alto. 
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Tabla 14.  

SECUENCIA DEL CEPILLADO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

SECUENCIA DEL CEPILLADO DENTAL 

  

                F 

 

                % 

 

                 % válido 

 

  % acumulado 

 

MALO 48 60,0 60,0 60,0 

BUENO 
32 40,0 40,0 100,0 

Total 
80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 14.  

SECUENCIA DEL CEPILLADO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 14. 
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La secuencia de cepillado dental de los efectivos policiales de la comisaría San 

Miguel, en la provincia de San Román durante el año 2024, se puede observar 

en la tabla y figura 14.  

El 60% de los 80 oficiales de policía encuestados posee un nivel de conocimiento 

malo sobre la secuencia para cepillarse los dientes, mientras el 40% tiene un 

nivel de conocimiento bueno. 
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Tabla 15. MANERA IDEAL DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

MANERA IDEAL DEL CEPILLADO 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 
 

46 

 

57,5 

 

57,5 

 

57,5 

BUENO 
34 42,5 42,5 100,0 

Total 
80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

FIGURA 15.  

MANERA IDEAL DEL CEPILLADO EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 15. 
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El modo de cepillarse idealmente para los efectivos policiales de la comisaría 

San Miguel, en la provincia de San Román 2024, se muestra en la figura y tabla 

15.  

El 57,50% de los 80 efectivos policiales encuestados demuestra un nivel de 

conocimiento malo acerca del cepillado ideal, mientras que el 42,50% muestra 

un nivel bueno. 
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Tabla 16.  

CONOCIMIENTO DE LA TECNICA DE ROTACION EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

CONOCIMIENTO DE LA TÉCNICA DE ROTACIÓN 

  

F 

 

% 

 

% válido 

 

% acumulado 

 

MALO 
39 48,8 48,8 48,8 

BUENO 
41 51,3 51,3 100,0 

Total 
80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 16.  

CONOCIMIENTO DE LA TECNICA DE ROTACION EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 

Fuente: Tabla 16. 
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La técnica de rotación de los efectivos policiales en la comisaría San Miguel, en 

la provincia de San Román, para el año 2024 puede observarse en la figura y 

tabla 16.  

El 51,25% de los 80 funcionarios policiales encuestados posee un nivel de 

conocimiento bueno sobre la técnica de rotación, en cambio el 48,75% tiene un 

nivel de conocimiento malo. 
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Tabla 17.  

CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA 

  

Frecuencia 

 

       % 

 

        % válido 

 

Porcentaje 

acumulado 

 

MALA 16 20,0 20,0 20,0 

REGULAR 53 66,3 66,3 86,3 

EXCELENTE 11 13,8 13,8 100,0 

Total 80 100,0 100,0  

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

Figura 17.  

CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA 

COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024 

 

Fuente: Tabla 17. 
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La calidad de vida que los efectivos policiales de la comisaría San Miguel, 

Provincia de San Román 2024, perciben puede verse en la tabla y figura 17.  

El 20 % de los 80 agentes de policía encuestados perciben que su calidad de 

vida es mala, el 66,25 % la califica de regular y el 13,75 % la considera excelente. 
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Tabla 18.  

EDAD ASOCIADA A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA Total 

MALA REGULAR EXCELENTE 

EDAD 

20 a 29 años 
Recuento 1 5 2 8 

% del total 1,3% 6,3% 2,5% 10,0% 

30 a 39 años 
Recuento 2 29 9 40 

% del total 2,5% 36,3% 11,3% 50,0% 

40 a 49 años 
Recuento 1 9 0 10 

% del total 1,3% 11,3% 0,0% 12,5% 

50 a 59 años 
Recuento 11 0 0 11 

% del total 13,8% 0,0% 0,0% 13,8% 

60 a mas años 
Recuento 1 10 0 11 

% del total 1,3% 12,5% 0,0% 13,8% 

Total 
Recuento 16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

2

c =  57,845              x2
t = 15,51                 G.L= 8                         p= 0,000 

 

Figura 18.  

EDAD ASOCIADA A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 

Fuente: Tabla 18 
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La calidad de vida de los policías de la comisaría San Miguel, en la provincia de 

San Román en 2024, se examina y se observa según lo que muestra la tabla y 

figura 18.  

De los 80 policías, 40 (50%) tenían entre 30 y 39 años. En cambio, 11 (13.8%) 

estaban en el rango de edad de 40 a 49 años, y otros 11 (13.8%) de 50 a 59 

años. 

Al vincularlo con la calidad de vida percibida, se nota que la mayoría de las 

personas en el rango de edad de 20 a 29 años reportaron una calidad de vida 

regular (6.3%). Igualmente, los grupos de edad de 30 a 39 años y de 40 a 49 

años también tuvieron una calidad de vida regular (36.3% y 11.3%, 

respectivamente). No obstante, solo el 13.8% del personal policial con edades 

entre los 50 y los 59 años reportó una mala calidad de vida.  

La prueba estadística del Chi cuadrado se empleó para el análisis estadístico, 

con un valor de x2c = 57,845 para 8 grados de libertad y un nivel de significancia 

de 0,000 menor que alfa. De este modo, se concluyó que hay una correlación 

estadísticamente significativa entre la edad y la calidad de vida percibida por los 

efectivos policiales durante el periodo analizado. 
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Tabla 19.  

SEXO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA  

Total MALA REGULAR EXCELENTE 

SEXO 

Masculino 
Recuento 15 43 7 65 

% del total 18,8% 53,8% 8,8% 81,3% 

Femenino 
Recuento 1 9 4 14 

% del total 1,3% 11,3% 5,0% 17,5% 

12 
Recuento 0 1 0 1 

% del total 0,0% 1,3% 0,0% 1,3% 

Total 
Recuento 16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

 

2

c =  4,639              x2
t = 9,49                 G.L= 4                         p= 0,326 

 

Figura 19.  

SEXO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL 

POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 

2024. 

 

Fuente: Tabla 19.  
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En la tabla y figura 19 se estudia y se observa la relación entre el sexo y la calidad 

de vida de los efectivos policiales de la comisaría San Miguel, en la provincia de 

San Román, en el año 2024.  

De los 80 efectivos policiales, el 81,3% eran hombres (65) y el 18,8% eran 

mujeres (15). 

Cuando se relaciona con la calidad de vida percibida, se aprecia que una calidad 

de vida regular es predominante en los dos sexos (53,8 % y 12,6 %, 

respectivamente).  

La prueba estadística del Chi cuadrado fue empleada en el análisis estadístico, 

y se encontró un valor de x2c = 4,639 para 4 grados de libertad y un nivel de 

significancia de 0,326 que supera a alfa. Por lo tanto, se concluye que no hay 

una relación estadísticamente significativa entre la calidad de vida percibida por 

los efectivos policiales durante el periodo estudiado y su sexo. 
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Tabla 20.  

GRADO DE INSTRUCCIÓN ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA 

PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN 

MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA Total 

MALA REGULAR EXCELENTE 

GRADO DE INSTRUCCIÓN 

Secundaria 
Recuento 12 39 6 57 

% del total 15,0% 48,8% 7,5% 71,3% 

Superior completa 
Recuento 2 9 3 14 

% del total 2,5% 11,3% 3,8% 17,5% 

Superior incompleta 
Recuento 2 5 2 9 

% del total 2,5% 6,3% 2,5% 11,3% 

Total 
Recuento 16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

2

c =  1,987              x2
t = 9,49                 G. L= 4                         p= 0,738 

 

Figura 20.  

SECUENCIA DEL CEPILLADO DENTAL EN EL PERSONAL POLICIAL DE 

LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 20 
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En la tabla y figura 20 se observa y analiza el grado de instrucción asociado a la 

calidad de vida de los efectivos policiales de la comisaría San Miguel, Provincia 

de San Román 2024.  

De los 80 oficiales de policía, la mayoría (57) tenía como nivel de educación más 

alto el secundario; en segundo lugar estaba el superior completo (14), y en tercer 

lugar, con 9, el superior incompleto. 

Se aprecia que, en relación con la calidad de vida percibida, las personas con un 

nivel educativo más alto (secundaria, superior completa e incompleta) reportaron 

una calidad de vida regular como predominante (48.8%, 11.3% y 6.3%, 

respectivamente).  

Se aplicó el análisis estadístico mediante la prueba Chi cuadrado en el momento 

de hacer el estudio, obteniendo un valor de x2c = 1,987 con 4 grados de libertad 

y un nivel de significancia de 0,738 (superior a alfa). De acuerdo con esto, se 

concluyó que no hay una correlación estadísticamente significativa entre el nivel 

educativo y la calidad de vida sentida por los miembros policiales durante el 

periodo analizado. 
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Tabla 21.  

ÁREA DE TRABAJO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN 

EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA 

DE SAN ROMÁN 2024. 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA Total 

MALA REGULAR EXCELENTE 

ÁREA DE TRABAJO 

Operativo 
Recuento 12 43 8 63 

% del total 15,0% 53,8% 10,0% 78,8% 

Administrativo 
Recuento 4 10 3 17 

% del total 5,0% 12,5% 3,8% 21,3% 

Total 
Recuento 16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

2

c =  0,553             x2
t = 5,99        G. L= 2       p= 0,759 

Figura 21.  

ÁREA DE TRABAJO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN 

EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN MIGUEL, PROVINCIA 

DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 21 
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El área laboral relacionada con la calidad de vida de los efectivos policiales de la 

comisaría San Miguel, Provincia de San Román en 2024, se examina y se 

muestra en la tabla y figura 21.  

De los ochenta agentes de policía, 63 (78,8%) trabajaron en el operativo y 17 

(21,3%) en el administrativo. 

Al vincularlo con la calidad de vida que se percibe, se puede notar que los 

efectivos policiales tanto del área administrativa como del área operativa 

manifestaron tener una calidad de vida regular (53.8% y 12.5%, 

respectivamente).  

La prueba estadística del Chi cuadrado fue la utilizada para llevar a cabo el 

análisis estadístico. Se obtuvo un valor de x2c = 0,553 para dos grados de 

libertad y un nivel de significancia de 0,759 superior a alfa. Por lo tanto, se 

concluye que no hay una relación estadísticamente significativa entre el área 

laboral y la calidad de vida que los policías reportaron durante el periodo 

analizado. 
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Tabla 22.  

CALIDAD DE CEPILLADO AUTOPERCIBIDO ASOCIADO A LA CALIDAD 

DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA 

SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA Total 

MALA REGULAR EXCELENTE 

CALIDAD DE CEPILLADO 

AUTOPERCIBIDO 

Bueno 
Recuento 

3 42 9 54 

% del total 3,8% 52,5% 11,3% 67,5% 

Regular 
Recuento 13 11 2 26 

% del total 16,3% 13,8% 2,5% 32,5% 

Total 
Recuento 

16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

2

c =  21,694             x2
t = 5,99          G.L= 2           p= 0,000 

Figura 22.  

CALIDAD DE CEPILLADO AUTOPERCIBIDO ASOCIADO A LA CALIDAD 

DE VIDA PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA 

SAN MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 22 
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La calidad de vida de los efectivos policiales de la comisaría San Miguel, en la 

provincia de San Román 2024, está relacionada con la calidad del cepillado 

autopercibido, lo cual se aprecia y examina en las figuras y tablas 22.  

De los ochenta efectivos de la policía, 54 (67,5%) reportaron tener una 

percepción buena de su cepillado dental, 26 (32,5%) lo consideraron regular y 

ninguno se percibió a sí mismo como con un mal cepillado. 

Cuando se vincula con la calidad de vida percibida, se nota que aquellos 

individuos que creen tener un buen cepillado dental tienden a tener una calidad 

de vida regular (52.5%) o excelente (11.3%), en comparación con los que 

consideran su cepillado como regular, quienes mayoritariamente (16.3%) tienen 

una calidad de vida considerada mala.  

Se empleó la prueba estadística del Chi cuadrado para llevar a cabo el análisis 

estadístico; se obtuvo un valor de x2c = 21,694 con 2 grados de libertad y un 

nivel de significancia de 0,000, que es inferior al alfa. De acuerdo con esto, se 

concluye que hay una relación significativa desde el punto de vista estadístico 

entre la calidad del cepillado auto percibido y la calidad de vida experimentada 

por los efectivos policiales durante el periodo en cuestión. 

 

 

 

  



114 
 

Tabla 23.  

NIVEL DE CONOCIMIENTO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA 

PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN 

MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL - CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA 

 CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA Total 

MALA REGULAR EXCELENTE 

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD 
BUCAL 

MALO 
Recuento 

14 15 0 29 

% del total 17,5% 18,8% 0,0% 36,3% 

REGULAR 
Recuento 2 32 3 37 
% del total 2,5% 40,0% 3,8% 46,3% 

BUENO 
Recuento 0 6 8 14 
% del total 0,0% 7,5% 10,0% 17,5% 

Total 
Recuento 

16 53 11 80 

% del total 20,0% 66,3% 13,8% 100,0% 

Fuente: Cuestionario. 
Elaboración: Propia. 

2

c =  46,717             x2
t = 9,49         G. L= 4             p= 0,000                     

Figura 23.  

NIVEL DE CONOCIMIENTO ASOCIADO A LA CALIDAD DE VIDA 

PERCIBIDA EN EL PERSONAL POLICIAL DE LA COMISARÍA SAN 

MIGUEL, PROVINCIA DE SAN ROMÁN 2024. 

 

Fuente: Tabla 23 
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La figura y la tabla 23 analizan cómo el control de la salud bucal afecta la calidad 

de vida de los funcionarios de la comisaría San Miguel, en San Román en el año 

2024.  

Los agentes de la comisaría San Miguel fueron examinados. Del total de 80 

agentes, 29 (33,3%) tuvieron un entendimiento limitado de la salud bucal, 37 

(43,3%) tuvieron un buen entendimiento y 14 (17,5%) mostraron una calidad de 

vida percibida excelente durante el estudio.  

En relación con la calidad de vida que se percibe, se descubre que un 17.5% de 

los funcionarios policiales que tienen escaso conocimiento sobre salud bucal 

viven una vida deficiente, en tanto que un 40% de los agentes con un nivel medio 

de conocimiento llevan una vida regular; por otra parte, el 10% de los agentes 

con un excelente conocimiento sobre salud bucal tendrán una vida regular.  

Para 4 grados de libertad y una significancia de 0,000 que es menor a alfa, el 

análisis estadístico utilizó la prueba del Chi cuadrado y obtuvo un valor de x2c 

=46,717. Esto muestra una relación estadísticamente relevante entre el saber 

acerca de la salud bucal y la calidad de vida que los agentes de la ley han 

observado a lo largo del periodo analizado. 

. 
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4.2 DISCUSIÓN 

Los hallazgos revelan que durante la investigación se examinaron a 80 

agentes de la comisaría San Miguel, en la provincia de San Román.  

De acuerdo con la Tabla 1, los pacientes revelan un conocimiento medio 

(46,25%) o deficiente (36,25%) sobre su bienestar dental. Estas cifras 

contrastan con las reveladas por Lazo G. (11), quien reveló un alto nivel 

de conocimiento sobre salud bucal en las unidades de salvamento de la 

policía nacional (57,9 %); esta situación podría deberse a la escasez de 

iniciativas de concienciación y formación en higiene oral en el grupo 

analizado. 

 

De acuerdo con la Tabla 2, los agentes de la comisaría San Miguel 

exhiben una buena comprensión de los componentes de la higiene oral 

(73,8%), una cifra que coincide con la investigación de Gonzales K. (15), 

donde la mayoría de los agentes mostraron un conocimiento entre regular 

(56,8%) y excelente (37,2%) sobre los elementos de higiene oral.  

 

Los hallazgos revelan que los agentes de la policía del grupo de estudio y 

de otros lugares donde los pacientes se encuentran bien informados sobre 

los productos de higiene oral, considerando que estos son utensilios 

cotidianos. 

De acuerdo con la Tabla 3, el dominio del hilo dental entre los agentes de 

la comisaría San Miguel revela una proporción equitativa entre quienes lo 

dominan y quienes lo ignoran (50%), un fenómeno que se asemeja al 
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estudio de Gonzales K. (15), donde la mayoría de los agentes tuvieron un 

dominio excelente del mismo (44,1%).  

De acuerdo con la Tabla 4, los agentes de la comisaría San Miguel 

destacan un alto grado de comprensión sobre la relevancia del enjuague 

bucal (66,3%), una tendencia que coincide con la investigación de 

Gonzales K. (15), donde la mayoría de los agentes mostraron un 

conocimiento medio (39,5%) o bien (31,7%) sobre el uso del enjuague 

bucal. Los hallazgos revelan que los agentes de la policía del grupo de 

estudio y de otros lugares donde los pacientes utilizan hilo dental con 

destreza, pues este es un componente esencial en la rutina diaria de la 

mayoría de la población analizada. 

 

Los hallazgos revelan que los agentes de la policía del estudio y de otras 

áreas donde los pacientes se encuentran familiarizados con el uso del 

enjuague bucal, pues este es un componente indispensable en su rutina 

diaria.  

 

De acuerdo con la Tabla 10, los agentes de la comisaría San Miguel 

exhiben una deficiente comprensión de la patología bucal (56,3%), una 

tendencia que coincide con la investigación de Gonzales K. (15), donde la 

mayoría de los agentes mostraron un conocimiento entre regular (39,5%) 

y excelente (31,7%) sobre la patología oral.  
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Los hallazgos revelan que los agentes del grupo de estudio y de otros 

estudios poseen una escasa comprensión sobre la patología oral, 

posiblemente debido a que este asunto es un tema poco explorado. 

 

De acuerdo con la evaluación de la calidad de vida observada por los 

agentes de la comisaría San Miguel (Tabla 17), destaca una vida mediana 

(66,3%), una cifra que coincide con la investigación de Gonzales K. (15), 

donde la mayoría de los agentes experimentaron un cambio favorable en 

su bienestar (68,9,5%).  

 

Los hallazgos revelan que los agentes de la policía del grupo de estudio y 

de otros estudios valoran su bienestar como elevado, posiblemente 

debido a un sistema sanitario robusto donde el 100% de ellos posee un 

seguro médico a su disposición. 

 

El nivel de conocimiento sobre higiene oral y la calidad de vida percibida 

en los agentes de la comisaría San Miguel (Tabla 23) destaca una 

conexión notable entre un alto nivel de conocimiento y una excelente 

calidad de vida percibida (10%). Este fenómeno coincide con el estudio 

de Gonzales K. (15), que reveló una conexión significativa entre el 

conocimiento sobre higiene oral y la calidad de vida relacionada con la 

salud oral (p= 0.037); no obstante, contrasta con las investigaciones de 

Lagos A. et al. (6) y Marca C. (12), que no detectaron una conexión 

significativa entre el conocimiento sobre higiene oral y la calidad de vida 

percibida (p > 0.05).  



 
 

CONCLUSIONES 

PRIMERA:  Se determinó el nivel de conocimiento de salud bucal 

asociado a la calidad de vida en el personal policial de la comisaría 

San Miguel, encontrándose que los niveles de conocimiento sobre 

salud bucal de nivel malo estuvo asociado a una mala calidad de 

vida percibida en su mayoría (17,5 %), mientras que un nivel de 

conocimiento bueno respecto a la salud bucal estuvo más asociada 

a una excelente calidad de vida percibida(10 %); así mismo estas 

dos variables mostraron tener una relación estadísticamente 

significativa (p= 0,000), por lo que se acepta la hipótesis planteada. 

 

SEGUNDA: Se identificaron los factores personales mayormente asociados a 

la calidad de vida en el personal policial de la comisaría San Miguel, 

encontrándose que la calidad de vida catalogada como excelente 

predomino en el sexo masculino (8,8 %) y en el grupo etario de 30 

a 39 años (11,3 %), mientras que la mala calidad de vida estuvo 

mayormente relacionada al sexo masculino (18,8 %) en el grupo 

etario de 50 a 59 años de edad(13,8 %); se determinó además que 

existe una relación estadísticamente significativa entre la edad y la 

calidad de vida percibida (p=0,000), mas no para el género 

(p=0,326) de la población estudiada.  

 

TERCERA: Se identificaron los factores sociales mayormente asociados a la 

calidad de vida en el personal policial de la comisaría San Miguel, 

encontrándose que los factores mayormente implicados en una 



 
 

mala calidad de vida fueron el nivel de estudios secundarios (15 %) 

con un área de trabajo operativo (15 %); no encontrándose una 

relación estadísticamente significativa entre las variables antes 

mencionadas (p< 0.05). 

 

CUARTA: Se identificaron los factores de higiene bucal mayormente 

asociados a la calidad de vida en el personal policial de la comisaría 

San Miguel, encontrándose que una calidad de vida autopercibida 

como excelente estuvo asociada a una buena calidad de cepillado 

dental auto percibido (11,3 %); se determinó además que existe 

una relación estadísticamente significativa entre la calidad de 

cepillado dental autopercibido y la calidad de vida (p=0,000) en el 

periodo de estudio. 

 

QUINTA: Se identificó la dimensión del conocimiento de salud bucal que más 

está asociado a la calidad de vida en el personal policial de la 

comisaría San Miguel, encontrándose que la dimensión del 

conocimiento de salud bucal más asociada a una excelente calidad 

de vida fue el de tener un adecuado conocimiento de la duración 

del cepillado dental (12,5 %); se determinó además que existe una 

relación estadísticamente significativa entre la duración del 

cepillado dental y la calidad de vida (p=0,000) en el periodo de 

estudio. 

 

 



 
 

RECOMENDACIONES 

PRIMERA: De acuerdo con los hallazgos, se sugiere a la Policía Nacional del 

Perú implementar programas educativos y de fomento de la salud 

bucal para los agentes, con el propósito de elevar su bienestar 

dental y evitar futuros problemas bucodentales. 

 

SEGUNDA: Se sugiere a la Policía Nacional del Perú promover y respaldar, a 

través de campañas de concienciación, la adopción de rutinas de 

higiene bucal en sus agentes, tales como el cepillado frecuente, 

el uso de hilo dental y el enjuague bucal, lo cual podría mejorar 

notablemente su bienestar dental y elevar su calidad de vida 

relacionada con la salud. 

 

TERCERA:  Se sugiere a los futuros estudiosos explorar la conexión entre el 

dominio de la higiene oral y la calidad de vida relacionada con la 

salud bucal en los agentes de la ley, empleando métodos de 

investigación más convenientes y una muestra más 

representativa. Además, se consideran otros elementos que 

puedan influir en la calidad de vida vinculada a la salud bucal, 

tales como la edad, el género , la formación y la trayectoria 

profesional en el ámbito policial. 
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17 5 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 8 2

18 3 1 1 1 2 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 11 2

19 2 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 13 3

20 4 1 2 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 5 1

21 2 2 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 5 1

22 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 6 2

23 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 12 3

24 2 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 3 1

25 4 1 1 2 2 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 5 1

26 2 1 3 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 8 2

27 1 1 1 1 2 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 14 3

28 2 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 11 2

29 2 1 1 2 2 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 9 2

30 4 1 1 1 2 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1

31 2 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 8 2

32 2 1 2 2 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 11 2

33 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 11 2

34 5 1 3 1 2 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 5 1

35 2 1 1 2 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 3

36 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 6 2

37 5 1 1 1 2 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 5 1

38 2 1 1 1 2 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 5 1



 
 

 

39 2 2 3 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 11 2

40 1 1 1 2 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 5 1

41 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 13 3

42 2 1 1 2 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 12 3

43 3 1 2 2 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 4 1

44 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 8 2

45 2 1 1 2 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 6 2

46 4 2 1 1 2 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 5 1

47 2 1 2 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 3 1

48 2 1 1 1 2 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 6 2

49 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 10 2

50 4 1 1 1 2 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1

51 2 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 7 2

52 2 2 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 1

53 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 8 2

54 5 1 2 2 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 1 1 9 2

55 2 2 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 13 3

56 4 1 1 2 2 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1

57 3 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 7 2

58 2 1 1 1 2 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 6 2

59 3 1 2 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 11 2

60 2 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 5 1

61 2 2 3 1 2 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 13 3

62 5 1 1 2 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 8 2

63 5 1 2 1 2 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 8 2

64 4 1 1 2 2 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 4 1

65 2 2 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1

66 3 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 6 2

67 4 1 1 1 2 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 4 1

68 2 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 7 2

69 2 1 1 2 1 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 9 2

70 4 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 4 1

71 1 1 2 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 5 1

72 2 1 1 1 2 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 13 3

73 5 1 3 2 2 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 4 1

74 3 12 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 7 2

75 5 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 8 2

76 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 3

77 3 2 1 2 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 8 2

78 3 1 3 1 2 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1

79 3 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 6 2

80 2 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 4 1



 
 

 

Limitación funcional Dolor físico Molestia psicológica Incapacidad física Incapacidad psicológica Incapacidad social Minusvalía PUNTAJE TOTAL CATEGORIA

5 8 3 2 4 3 4 29 1

5 2 4 2 7 4 4 28 2

2 1 1 1 2 2 1 10 3

2 4 2 2 4 3 1 18 2

3 3 5 2 2 2 0 17 2

1 2 2 1 1 2 1 10 1

2 1 2 1 2 1 1 10 2

5 2 4 2 5 5 4 27 2

2 1 5 1 5 2 1 17 2

2 1 4 4 1 5 1 18 2

2 3 3 2 2 2 0 14 3

1 2 2 1 1 2 1 10 1

2 1 2 1 2 1 1 10 2

3 2 2 1 4 4 2 18 2

2 1 2 4 2 3 4 18 2

5 4 4 4 5 4 0 26 2

2 1 4 4 2 4 1 18 2

2 4 2 2 4 4 1 19 2

2 3 3 2 2 2 0 14 3

1 2 2 1 1 2 1 10 1

4 5 5 4 4 2 2 26 2

2 1 4 1 4 2 4 18 2

2 1 2 2 1 1 1 10 2

2 2 5 5 5 4 4 27 2

2 1 1 1 2 2 1 10 1

2 1 2 2 5 4 4 20 2

2 3 3 2 2 2 0 14 2

1 2 2 3 4 2 1 15 2

2 1 2 1 2 1 1 10 3

3 2 2 1 2 2 2 14 1

2 1 2 4 2 4 2 17 2

1 1 5 4 1 5 2 19 2

2 1 2 2 3 5 4 19 2

4 2 5 4 5 4 4 28 2

2 1 1 1 2 2 1 10 3

2 1 5 2 4 5 0 19 2

5 2 4 4 4 5 4 28 2

2 1 1 1 2 2 1 10 1

CALIDAD DE VIDA



 
 

2 1 4 2 5 5 1 20 2

4 2 5 5 4 4 4 28 2

2 1 1 1 2 2 1 10 3

2 1 2 2 1 1 1 10 2

3 5 5 4 4 3 4 28 2

2 1 4 5 2 4 1 19 2

2 1 4 4 4 5 1 21 2

2 3 3 2 2 2 0 14 1

4 5 5 4 4 4 2 28 2

2 5 4 1 3 3 4 22 2

2 4 5 2 4 4 1 22 2

2 3 3 2 2 2 0 14 1

1 2 2 1 1 2 1 10 3

2 4 4 4 5 4 4 27 2

2 1 1 1 2 2 1 10 1

2 4 2 5 4 4 1 22 2

2 3 3 2 2 2 0 14 3

1 2 2 1 1 2 1 10 1

2 4 2 5 2 4 1 20 2

3 2 4 3 4 4 4 24 2

2 5 2 4 2 4 4 23 2

4 4 2 4 4 4 3 25 2

2 1 2 2 3 2 2 14 3

2 1 5 5 2 5 2 22 2

4 3 4 2 4 2 4 23 2

4 5 6 1 5 4 2 27 1

2 2 2 5 5 3 7 26 2

2 2 2 4 4 3 4 21 2

2 2 2 2 2 3 0 13 1

2 1 5 2 4 5 0 19 2

2 1 4 2 5 5 1 20 3

2 1 4 5 2 4 1 19 1

2 1 4 4 4 5 1 21 2

4 2 2 1 4 3 2 18 2

4 7 7 2 4 7 0 31 1

5 3 5 1 2 4 4 24 2

2 4 2 5 2 4 1 20 2

2 1 2 2 2 1 2 12 3

4 5 5 3 2 2 2 23 2

7 8 8 7 4 7 5 46 1

2 4 2 5 2 4 1 20 2

2 2 7 2 4 5 6 28 2



 
 

 

 

 

 

 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

  



 
 

 

  



 
 

 

 


