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Resumen

El objetivo de este estudio fue determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre
salud bucal en estudiantes de odontologia de una universidad privada, Chiclayo, 2020. Se
realizd un estudio descriptivo aplicando una encuesta a 154 estudiantes de Odontologia
utilizando el Inventario de Comportamiento dental de la Universidad de Hiroshima. El analisis
estadistico se realizo utilizando la version 25 de IBM SPSS Statistics, donde se aplicaron las
pruebas estadisticas Chi Cuadrado, Kruskall Wallis H y Estadistico Z. Se encontrd un nivel
bueno en el 61.7% de estudiantes de Odontologia, con una puntuacion media de 8.99. Ademas,
se realizd la comparacion de puntuaciones segun afios de estudios y se encontraron diferencias
significativas, ya que conforme incrementaban sus afios de estudios, se obtenian mejores
puntuaciones. En cambio, seguin sexo no se encontraron diferencias significativas. Se concluy6
que el nivel de conocimiento, actitudes y comportamiento en los estudiantes de odontologia es
bueno.

Palabras claves: Conocimiento, actitud, comportamiento, salud bucal



Abstract

The aim of this survey was to determine oral health knowledge, attitudes and behavior in dental
students at a private university, Chiclayo, 2020. A descriptive study was conducted using a
survey of 154 dental students using Hiroshima University's Dental Behavior Inventory.
Statistical analysis was performed using VERSION 25 of IBM SPSS Statistics, where the Chi
Cuadrado, Kruskall Wallis H, and Z Statistics statistical tests were applied. A good level was
found in 61.7% of dental students, with an average score of 8.99. In addition, scores were
compared according to years of study and significant differences were found, as their years of
studies increased, better scores were obtained. However, according to sex, no significant
differences were found. It was concluded that the level of knowledge, attitudes and behavior in

dental students is good.

Keywords: Knowledge, attitude, Behavior, Oral Health



. Introduccidén

La salud bucal forma parte del bienestar general e integral de un individuo, por lo tanto, si
existe una inadecuada higiene oral podrian generarse alteraciones sistémicas como:
enfermedades cardiovasculares, diabetes mellitus, neumonia bacteriana, entre otras. Sin
embargo, combatir las alteraciones de la cavidad bucal sigue constituyendo uno de los
principales problemas a nivel mundial=.

Una de las razones por las que se presentan este tipo de problemas es la falta de conocimiento
de la poblacion acerca de adecuados habitos orales, los mismos que son indispensables para la
prevencién y cuidado de la salud oral. Esto se evidencia en altos porcentajes de enfermedades
prevalentes de la cavidad oral. Por ejemplo, se ha reportado que la caries dental tiene una
prevalencia mundial del 44%, los paises latinoamericanos muestran porcentajes entre 60% Yy
90%. En Perq, la prevalencia de la enfermedad es del 90.4%, considerandose estas cifras
alarmantes* ®,

Uno de los factores que influyen en la condicion de la salud bucal es la actitud y
comportamiento de los cirujanos dentistas, pues juegan un papel relevante no solo en la atencion
dental, sino también en la ensefianza de adecuados habitos orales a sus pacientes. Este tipo de
aprendizaje viene forjado desde el dmbito universitario, pues es donde los profesionales
reforzaron sus conocimientos en prevencion dental® 7.

Respecto a esta problemaética, han surgido diversas investigaciones, informando que existe
un mejor comportamiento y actitudes de salud dental conforme los estudiantes de odontologia
van avanzando su nivel de educacion™®. En el Per(, hay pocos estudios reportados,
encontrandose la ultima investigacion en el afio 2013, Esto pone en evidencia la falta de
estudios en ese rubro, pese a la problematica evidente.

En base a ello, es importante que los estudiantes se formen con actitudes y comportamientos
positivos, que luego serian replicados en su entorno. Por lo tanto, esta investigacion tiene como
objetivo determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en
estudiantes de odontologia de una universidad privada de la ciudad de Chiclayo.

Educar sobre la salud oral es una tarea importante, puesto que es un componente esencial
de la salud general y calidad de vida. Por lo tanto, el profesional de salud es uno de los
encargados de ensefiar y estimular a los pacientes con la finalidad de que adquieran
conocimientos, actitudes y comportamientos favorables, como: una buena técnica de cepillado,
el uso de hilo dental o visitar regularmente al odont6logo*® 14,

Es por eso, que los estudiantes de Odontologia son un grupo de importancia, como futuros
profesionales capacitados en la atencién de salud bucal; por lo tanto, se espera que tengan
adecuados conocimientos sobre higiene bucal, y no Gnicamente sobre el tratamiento de las
enfermedades orales. De modo que, es fundamental evaluar el progreso de los estudiantes sobre
su aprendizaje en los regimenes de cuidado en la salud bucal®> ¢,

Actualmente, en el Per(, se conoce muy poco sobre estos aspectos, ya que, si el
profesional de salud tiene actitudes y comportamientos negativos, puede afectar directa o
indirectamente la capacidad para motivar y ensefiar sus pacientes!’'°. Por lo tanto, este estudio
es importante puesto que propone contribuir a la comunidad cientifica, determinando el
conocimiento, actitud y comportamiento sobre salud oral de los estudiantes de odontologia de
una universidad privada, con la finalidad de entregar los datos a la casa de estudios y en base a
ello se puedan tomar medidas para mejorar o elevar el nivel encontrado.



El presente estudio tiene los siguientes objetivos:
Objetivo General:

- Determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en
estudiantes de odontologia de una universidad privada, Chiclayo, 2020.

Obijetivo Especificos:

- Determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en
estudiantes de odontologia, Chiclayo, 2020, segun afio de estudios
- Determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en
estudiantes de odontologia, Chiclayo, 2020, segun sexo.



I1. Marco teérico

Antecedentes

Abdulrahman et al. en el 2019, realizaron un estudio cuyo objetivo fue evaluar los
conocimientos, actitudes y comportamientos de salud bucal en estudiantes de odontologia.
Utilizaron el Inventario de Comportamiento Dental de la Universidad de Hiroshima. Los
resultados mostraron diferencias significativas entre los estudiantes de clinica y preclinica.
Concluyendo que los estudiantes preclinicos necesitan programas educativos de salud bucal
para mejorar sus actitudes y comportamientos*?,

Khan et al. realizaron un estudio en Pakistan, en el 2019, para comparar el comportamiento
y la actitud de salud oral entre los estudiantes de odontologia utilizando el cuestionario
"Hiroshima University-Dental Behavior Inventory”. Los resultados mostraron que la
puntuacion media para los estudiantes de preclinica fue de 6,04; mientras la de los estudiantes
de clinica fue de 5.98, sin mostrar diferencias estadisticamente significativas?.

Shah et al., en el 2017, evaluaron el conocimiento, actitud y comportamiento en salud bucal
en estudiantes de Odontologia. Utilizando el Inventario de Comportamiento Dental de la
Universidad de Hiroshima (HU-DBI). Resultando que las mujeres obtuvieron mejor
puntuacién que los hombres. El estudio concluye que el plan de estudios debe considerar la
motivacion de los estudiantes en funcion de sus actitudes y comportamiento®®,

Lafebre et al. en el 2015, realizaron un estudio para analizar actitudes y conductas de los
estudiantes de odontologia, utilizando el Inventario de Comportamiento Dental de la
Universidad de Hiroshima. Los resultados mostraron una puntuacion de 8,89 en estudiantes
preclinicos y 9,49 con experiencia clinica. En conclusién, no se encontré diferencia entre
hombres y mujeres, pero si en estudiantes de preclinica y clinica®.

Bases tedricas
1.- Cuestionario:

Es un instrumento que estd compuesto por una serie de preguntas para obtener

informacion o declaraciones sobre un individuo cuya opcidn puede ser “verdadero” o “falso”,
20,21

[1P542) 99 ¢

si” 0 “no”, “acuerdo” o “desacuerdo”, entre otras

En un cuestionario se debe tener en cuenta, el nimero de preguntas, el cual no debe ser
muy extenso, evitar preguntas innecesarias o redundantes, estas indicaciones se deben
considerar ya que el cuestionario, es una fase importante de la investigacion?.

1.1.- Cuestionario virtual

Esta nueva modalidad, es gracias al avance tecnoldgico que en los Ultimos afios se ha
producido, junto con el Internet y sus distintas herramientas y aplicaciones. El cuestionario
virtual viene liderando estas Gltimas décadas, debido a sus grandes ventajas como son: la
rapidez de respuesta, el aumento de internet en la poblacién y la reduccién de costo, debido al
gran uso colectivo que presenta el internet? 23,
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Diversas investigaciones, han demostrado el aumento del uso de los cuestionarios
virtuales, puesto que presenta una mejora notable en la forma de investigar, quedando en el
olvido la recogida de datos de manera presencial. Este tipo de cuestionario, va a permitir llegar
a una poblacion mas amplia, ademas, proporciona al investigador ahorro de tiempo y dinero,
puesto que, no es necesario imprimir los cuestionarios o ir en busca del encuestado. También,
ofrece un efecto de mayor anonimato a los informantes, puesto que no tienen delante al
entrevistador?® 2,

Por otro lado, existen multiples plataformas de disefio de cuestionario online que facilitan
esta tarea, como Google Forms o Survey Monkey, donde su formato permite incorporar
elementos multimedia, como puede ser fotos, videos, entre otros. Ademas, el cuestionario
virtual siempre estara disponible las veinticuatro horas del dia hasta toda una semana, por lo
que puede ser contestado a cualquier hora del dia o de la noche, lo que favorece la participacion
de los encuestados®.

2.- Inventario:

Un inventario se refiere a un conjunto de elementos de prueba, por ejemplo, una lista de
preferencias, rangos, intereses, actitudes o habilidades utilizadas para evaluar caracteristicas
personales, aungue su uso mayormente aplica a situaciones clinicas como puede ser un listado
de sintomas o problemas que la persona debe sefialar si ocurren en él 0 no?*2L,

Sin embargo, resulta complicado establecer una diferencia clara entre inventario o
cuestionario, ya que su uso en diversas investigaciones, no se ha dado de forma adecuada?®.

3.- Inventario de Hiroshima

El Inventario de Comportamiento Dental de la Universidad de Hiroshima (HU-DBI) fue
creado por Dr. Kawamura Makota en 1988; aplicado por primera vez a los estudiantes de
odontologia japoneses® 8. Este cuestionario fue disefiado para evaluar los conocimientos,
actitudes y comportamiento de la salud bucal; con el propédsito de motivar y mejorar a los
estudiantes, ya que, en un futuro, seran modelos a seguir de sus pacientes, familiares y amigos.

Posteriormente, este cuestionario fue validado y traducido con éxito al inglés, francés,
italiano, coreano, chino y espafiol, el cual tuvo una gran aplicabilidad entre estudiantes de
distintas facultades en todo el mundo, demostrando una buena fiabilidad test-retest>%.

La version en espafiol del Inventario de Comportamiento Dental de la Universidad de
Hiroshima (HU-DBI), se realiz utilizando un procedimiento de traduccion dirigido por
expertos en investigacion, los cudles fueron 16 individuos bilinglies espafioles y japoneses.
Ademas, se utilizaron retrotraducciones durante este proceso. La fiabilidad de la version
traducida se midi6 utilizando la correlacién de rango de Spearman, el cual demostré que la
version espafiola HU-DBI tiene suficiente confiabilidad y puede usarse oficialmente en
cualquier estudio de investigacion®**.

El HU-DBI consta de 20 preguntas con un formato de respuesta dicotdmica: de acuerdo
/ desacuerdo. Las preguntas 2, 8, 10, 15,19 son relacionadas sobre conocimientos, 6, 11,14
sobre actitudes y 4, 9, 12,16 sobre comportamiento. Se les asignara un punto a las preguntas 4,
9, 11, 12, 16 y 19, si la respuesta es de acuerdo y a las preguntas 2, 6, 8, 10,14 y 15 se les
asignarad un punto si la respuesta esta en desacuerdo. Por consiguiente, 12 es la puntuacién
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méaxima; donde se valora segun la siguiente escala: Bueno=9-12, Regular= 4-8 y Malo= 0-48,
24,26

Por lo tanto, si se obtiene una puntuacion mayor, significa un mejor conocimiento, actitud
y comportamiento respecto a la salud bucal. Ademas, el cuestionario incluye ocho elementos
ficticios, los cuales no estan incluidos en el sistema de puntuacion final® °.

4.- Conocimiento

Es la capacidad que posee un individuo basandose en experiencias, valores, informacion
contextual y puntos de vista, ya sea de forma cientifica o empirica. El conocimiento permitira
que el individuo realice distinciones o juicios en relacion a un contexto, teoria 0 ambos?® %',

En relacion al conocimiento sobre salud oral, este es adquirido mediante ensefianzas sobre
anatomia, fisiologia de la cavidad oral, enfermedades de mayor prevalencia como es la caries
dental y medidas preventivas en salud bucal que resulta ser lo mas importante. Estos conceptos
ayudaran a que el estudiante tenga una base solida, ya que asi buscara analizar los problemas
actuales en la salud bucal®.

Ademas, el conocimiento sobre salud oral se considera un requisito importante para el
comportamiento del paciente, diversas investigaciones han demostrado que existe una
asociacion entre un mayor conocimiento y una mejor salud oral®.

Las preguntas relacionadas con respecto a Conocimiento en el Inventario de Comportamiento
Dental de la Universidad de Hiroshima son las siguientes:

2.- ¢Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes?
8.- Creo que mis dientes estdn empeorando a pesar de mi cepillado diario
10.- Nunca me han ensefiado profesionalmente como cepillarse bien.
15.- Solo el dolor de dientes es lo que me hace ir al dentista.
19.- Siento que a veces me tomo mucho tiempo lavarme los dientes.
5.- Actitudes

Estudios demuestran que la actitud es la forma en que una persona ve y evalta algo o alguien,
es decir, las actitudes reflejan las creencias, experiencias y percepciones de las personas, ya sea
interactuando socialmente, como culturalmente®®.

Por otro lado, una actitud positiva en salud significa un comportamiento positivo, es por eso,
que la actitud de los futuros odontélogos, desempefian un papel importante en la instruccion de
la salud bucal publica; ya que su actitud quedara reflejada en la importancia y prioridad que
muestren tanto en los procedimientos dentales, como en la prevencion de enfermedades orales
de sus pacientes, motivandolos asi a tomar medidas preventivas y cuidados esenciales® %,

Las preguntas relacionadas con respecto a Actitudes en el Inventario de Comportamiento Dental
de la Universidad de Hiroshima son las siguientes:

6.- (Estas de acuerdo con esta frase “No se puede evitar usar protesis al ser anciano™?
11.- Creo que puedo limpiar mis dientes bien sin utilizar pasta de dientes.

14.- Es imposible evitar la enfermedad de las encias Unicamente con cepillado de dientes.
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6.- Comportamiento

Es la manera de proceder que tienen las personas en relacion con su entorno; en otras
palabras, el comportamiento forma parte de una buena comunicacién interpersonal del
individuo. Este puede ser consciente o inconsciente, publico o privado, voluntario o
involuntario segln las circunstancias que lo afecten®: %,

En relacion con la salud oral, el comportamiento tiene que ver con la forma de cdmo actuan
los odontdlogos frente a las medidas de prevencion que proporcionan a sus pacientes? 12,

Las preguntas relacionadas con respecto a Comportamiento en el Inventario de
Comportamiento Dental de la Universidad de Hiroshima son las siguientes:

4.- ;Me he dado cuenta de algunos depositos pegajosos blancos en mis dientes?
9.- Me cepillo cada uno de mis dientes con mucho cuidado.
12.- A menudo verifico mis dientes en un espejo despues de cepillarme.

16.- He usado algo que tifie mis dientes para ver cémo me los cepillo.

I11.  Metodologia

El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo prospectivo, transversal y descriptivo. Fue
aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad
Catolica Santo Toribio de Mogrovejo mediante la Resolucion N° 414-2020-USAT-FMED. La
poblacion estuvo conformada por 206 estudiantes de Odontologia que cursaban desde el primer
hasta el sexto afio de estudios, matriculados en el ciclo 2020 — Il. La tasa de respuesta fue del
74.6 %, correspondiente a 154 estudiantes que aceptaron participar en el estudio mediante una
hoja informativa.

Para la obtencion de datos se utilizd el Inventario de Comportamiento Dental de la
Universidad de Hiroshima (HU-DBI) en la modalidad virtual, el cual contiene 20 enunciados,
de los cuales solo 12 preguntas estan incluidas en el sistema de puntuacion final, en donde se
les asignd un punto a las preguntas 4, 9, 11, 12, 16 y 19, si la respuesta era de acuerdo y a las
preguntas 2, 6, 8, 10,14 y 15 si la respuesta era en desacuerdo. Este instrumento fue validado al
espafiol por Jaramillo y cols.'® en el afio 2013, Cuenca, Ecuador; ademas presenta una alta
confiabilidad con un alfa de Cronbach de 0.884, lo cual indica que el disefio es confiable, por
lo tanto, los items recopilan la informacion adecuada y necesaria para evaluar el tema?®.

Previamente, se realiz6 una prueba piloto con una muestra de 20 estudiantes, con el objetivo
de evaluar procedimientos, en donde fue importante coordinar con el participante para el envio
del cuestionario. Para la aplicacion del cuestionario se utilizé el software Google Forms, en el
cuél se adjunto al inicio el link de la hoja informativa y se configuraron las preguntas para
obtener una sola respuesta del estudiante. El cuestionario fue enviado a través de los grupos de
estudio de WhatsApp, en donde, un dia antes se coordinaba con el delegado del grupo, para
explicarle el proposito del estudio y coordinar la hora del envio. El tiempo que se tardaron en
responder los estudiantes fue de 5 a 8 minutos. Las respuestas fueron automatizadas a través de
la plataforma mencionada y la ejecucion del estudio dur6 15 dias.



13

Posteriormente, con la informacion obtenida se elabor6 una matriz de datos donde se
codificaron las respuestas y se realizo la edicion de tablas y graficos, a través del programa
Excel, 2016 y la version 25 de IBM SPSS Statistics, ademas se utilizé la prueba estadistica: chi
cuadrado, para determinar la asociacion entre el conocimiento, actitudes y comportamiento
segun afios de estudios y sexo de los participantes, también se utilizaron las pruebas estadisticas
Kruskall Wallis H y Estadistico Z, para realizar la comparacion de las puntuaciones segun afios
de estudios y sexo.
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION | DEFINICION VALOR | TIPODE
VARIABLES | DIMENSIONES INDICADOR ESCALA
CONCEPTUAL | OPERATIVA FINAL | VARIABLE
Conocimiento:
Capacidad que posee
un individuo basandose El
en experiencias, o
valores, informacion | conocimiento,
o o contextual y puntos de | gctitud y .
Conocimiento, Conocimiento | vista, ya sea de forma comportamiento Inventario de
actitud y cientifica o empirica®. de los Comportamiento | Alto 9-12
comportamiento Actitud Actitud: Es la forma en estudiantes de Dental de la Medio 5-8 | Categorica Ordinal
sobre salud gue una persona ve'y ) Universidad de | Bajo 0-4
. evallia algo o odontologia se L
bucal Comportamiento | aigyients . . Hiroshima
: medira a través
Comportamiento: Esla | del Inventario
manera de proceder . .
que tienen las personas de Hiroshima
en relacion con su
entorno?,
1° afio
Inventario de 2° afio
. . Es una medida del grado | El afio de estudios se Comportamlento 3° 8{\0 . .
Afos de estudio de inlstrucgilén_forsr;wal de | obtendra mediante la Dental de la 4° afo Categorica Ordinal
& poplacion™ base de datos Universidad de | 5° afio
Hiroshima 6° afio
Son las caracteristicas La variable sexo Inventario de
fiSicaS, biolégicas, , Comportamlento .
anatomicas y fisiolégicas | S€ obtendra por Femenino . .
Sexo de los seres humanos, que medio de la D_ental_ de la Masculino Categorlca Nominal
los definen como Universidad de
masculino y femenino®. base de datos. Hiroshima
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V. Resultados

Tabla 1. Conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en estudiantes
de odontologia de una Universidad Privada, Chiclayo, 2020.

) Estudiantes Porcentaje
Nivel
(n°) (%)
Malo 10 6.5
Regular 49 31.8
Bueno 95 61.7
Total 154 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 1 se observa que el nivel de conocimiento, actitudes y comportamiento
alcanz6 un nivel bueno en el 61.7% de estudiantes de odontologia, asimismo el nivel
regular alcanzo el 31.8% y finalmente el nivel malo en un 6.5%.

B Malo Regular M Bueno

Gréfico 1. Conocimiento, comportamiento y actitudes sobre salud bucal en estudiantes
de odontologia
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Tabla 2. Conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal en estudiantes

de Odontologia de una universidad privada, segun afios de estudios

g?&éig(se 1° afio 2° afios 3° afos 4° afnos 5° afos 6° afios Total
Nivel n° % n° % n % n° % n° % n° % n° %
Malo 10 500 0 00 O 00 O 00 O 0.0 0 0.0 10 6.5
Regular 10 500 18 900 14 560 7 250 O 00 O 00 49 318
Bueno 0 00 2 100 11 440 21 750 30 1000 31 1000 95 617
Total: 20 13.0 20 130 25 16.2 28 182 30 195 31 201 154 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 2 se observa que el 13% (20) de estudiantes son de primer y segundo afio,
el 16.2% (25) estudiantes del tercer afio, el 18.2% (28) estudiantes de cuarto afo, el 19.5%
(30) estudiantes del quinto afio y finalmente el 20.1% (31) eran estudiantes del sexto afio.
Ademas, el nivel de conocimiento, actitudes y comportamiento en el primer afio de
estudios alcanz6 un 50% tanto en nivel malo y regular, luego en el segundo afio, se observa
un nivel regular del 90% y un nivel bueno del 10%, asi pues, en el tercer afio se obtuvo un
nivel regular del 56% y un nivel bueno del 44%, en el cuarto afio se alcanzd un nivel
regular del 25% y un nivel bueno del 75%. Finalmente, en los dos Gltimos afios de estudio

se alcanzo un nivel bueno del 100%.

120.0%
100.0%

5

100.0% 90.0%

75.0%

250'/I
4

REGULAR mBUENO

80.0%

56.0%
44.0%

10.0% I
[]
3

m MALO

60.0% 50.0%

50.0%
40.0%

20.0%

0.0%
1 2

6

100.0%

Gréafico 2. Conocimiento, comportamiento y actitudes sobre salud bucal, segun afios de

estudio
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Tabla 2a. Diferencia de las respuestas del conocimiento, actitudes y comportamiento
sobre salud bucal en estudiantes de Odontologia de una universidad privada,

Chiclayo, 2020, segun afios de estudio.

1 a 3 afios

4 a 6 afios

Enunciados (n=65) (n=89) V)a(dzor VaLor
n % n % P
Conocimiento
2:- Las encias me sangran cuando me cepillo los 33 214 84 545 39144 0.000
dientes.(D)
8.-Creo que mis dlentes_ estan empeorando a 57 370 86 558 4523 0033
pesar de mi cepillado diario. (D)
10 Nunc_a me han_ ensefiado profesionalmente 45 292 82 532 13.630 0.000
como cepillarme bien. (D)
15.—So|_o el dolor de dientes es lo que me hace ir 47 305 87 565 21523 0.000
al dentista. (D)
19.- Siento que a veces me toma mucho tiempo 34 221 71 461  13.064 0.000
lavarme los dientes. (A)
Actitudes
6.- Estas Fie acuerdorcon' esta frase: ‘ No”se 37 240 86 558  36.836 0.000
puede evitar usar protesis al ser anciano”. (D)
1_1.- (;r_eo que puedo I.|mp|ar mis dientes bien 4 26 59 383 58201 0.000
sin utilizar pasta de dientes. (A)
14.-Es imposible evitar la enfermedad de las
encias Unicamente con el cepillado de dientes. 20 13.0 81 52.6  60.398 0.000
(D)
Comportamiento
4.- I\/_Ie he dado cuenta d_e al_gunos depdsitos 20 13.0 71 461 37.320 0.000
pegajosos blancos en mis dientes. (A)
9.- Me ceplllo cada uno de mis dientes con 59 383 86 558 2344 0.126
mucho cuidado. (A)
12.- A menuo!o ver|f|c_o mis dientes en un 55 357 86 558 7015 0.000
espejo después de cepillarme. (A)
16.- He usado algo que tifie mis dientes para ver 16 104 78 506 62.744 0.000

como me los cepillo. (A)

(A)= De acuerdo, se dio un punto para cada uno de las respuestas de acuerdo.

(D)= Desacuerdo, se dio un punto para cada uno de las respuestas desacuerdo.

Fuente: Elaboracion propia
*Prueba estadistica Chi Cuadrado (p < 0.05).

En la tabla 2a. se observa que todos los enunciados de las dimensiones son
significativos (p < 0.05) con los afios de estudio, excepto el enunciado: Me cepillo cada
uno de mis dientes con mucho cuidado, que pertenece a la dimensién de comportamiento.
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Tabla 2b. Prueba de los puntajes sobre salud bucal en estudiantes de Odontologia
de una universidad privada, Chiclayo, 2020, segun afios de estudio.

1 afio 2 afos 3afios 4 afios 5 afios 6 afios Total

Promedio 4.65 6.70 8.04 10.04 10.80 11.35 8.99

Desviacion 576 14, 154 190  1.00 0.80 2.62
estandar

Estadistico Kruskall Wallis H (diferencia promedios afios estudio) = 110.65 (p = 0.000)

En la tabla 2b se observa que cuando se realizan la comparacion de las puntuaciones
con los afios de estudio de los estudiantes con el estadistico Kruskall Wallis H, se obtuvo
que, existe diferencia significativa p — valor = 0.000 (p < 0.05) y esto comprueba que a
medida que se incrementa los afios de estudios, se obtienen mejores puntuaciones.
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Tabla 3. Conocimiento, comportamiento y actitudes sobre salud bucal en estudiantes
de Odontologia de una universidad privada, Chiclayo, 2020, segun sexo.

Sexo
Nivel Femenino Masculino Total
n° % n° % n° %
Malo 7 6.4 3 6.7 10 6.5
Regular 32 29.4 17 37.8 49 31.8
Bueno 70 64.2 25 55.6 95 61.7
TOTAL: 109 70.8 45 29.2 154 100.0

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 3 se observa que el 70.8% (109) de los estudiantes de odontologia de una
universidad privada de Chiclayo, fueron mujeres, mientras que solo el 29.2% (45), fueron
varones. Ademas, el nivel de conocimiento, comportamiento y actitudes en el sexo
femenino alcanzo un nivel malo en un 6.4%, y en el sexo masculino, un resultado similar,
de un 6.7%; luego, se observa un nivel regular del 29.4% en el sexo femenino, y un 37.8%
en el sexo masculino, siendo este un porcentaje mayor que el anterior; asi mismo, se
observa un nivel bueno del 64.2%, en el sexo femenino, un porcentaje superior al del sexo
masculino de un 55.6%.

70.0% 64.2%

55.6%

60.0%

50.0%

37.8%

40.0%

29.4%
30.0%
20.0%
10.0% 6.4% 6.7%
v i
MALO REGULAR BUENO

B Femenino M Masculino

Gréafico 3. Conocimiento, comportamiento y actitudes en salud bucal, segin sexo.
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Tabla 3a. Diferencia de las respuestas del conocimiento, actitudes y comportamiento
sobre salud bucal en estudiantes de Odontologia de una universidad privada,

Chiclayo, 2020, segn sexo.

Masculino Femenino valor  Valor
Enunciados (n=45) (n=109) X2
n° % n° % P
Conocimientos
2.- Las encias me sangran cuando me cepillo los 33 21.4 84 545  0.243 0.622
dientes. (D)**
8.ereq que mis (_1|entes estan empeorando a pesar de a1 26.6 102 662 0292 0.589
mi cepillado diario. (D)**
10.-_ Nunca me han ensefiado profesionalmente cémo 36 23.4 01 591 0268 0.605
cepillarme bien. (D)**
15.-Solo el dolor de dientes es lo que me hace ir al
dentista. (D)** 40 26.0 94 61.0 0.198 0.658
19.- Siento que a veces me toma mucho tiempo 26 16.9 79 513 3172 0075
lavarme los dientes. (A)*
Actitudes
6.-. Estés de ac’:uer.do con esta.frasiz No se puede 37 24.0 86 558 0219 0.640
evitar usar protesis al ser anciano”. (D)**
11.- Creo que puedo limpiar mis dientes bien sin
utilizar pasta de dientes, (A)* 19 12.3 44 28.6  0.045 0.831
14.-Es imposible evitar la enfermedad de las encias
Unicamente con el cepillado de dientes. (D)** 30 195 & 46.1 0033 0.856
Comportamiento

4.- Me he dado cuenta de algunos depdsitos
pegajosos blancos en mis dientes. (A)* 25 16.2 66 429 0.329 0.566
9.-_ Me cepillo cada uno de mis dientes con mucho 39 053 106 688 6480 0.011
cuidado. (A)*
12.- A,menudo_verlflco mlidlentes en un espejo 42 273 99 643 0259 0611
después de cepillarme. (A)
16.- He usado algo que tifie mis dientes para ver 28 182 66 429 0037 0.847

como me los cepillo. (A)*

*A= De acuerdo, se dio un punto para cada uno de las respuestas de acuerdo.

**D= Desacuerdo, se dio un punto para cada uno de las respuestas desacuerdo.

Fuente: Elaboracién propia
Prueba estadistica Chi Cuadrado (p < 0.05).

En la tabla 3a se observa que el enunciado: Me cepillo cada uno de mis dientes con
mucho cuidado, que pertenece a la dimensién comportamiento, es la Unica que presenta

un valor significativo p-valor = 0.011 (p < 0.05).
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Tabla 3b. Prueba de los puntajes sobre salud bucal en estudiantes de odontologia,
seguin sexo

Femenino Masculino Total
Promedio 9.073 8.800 8.994
Desviacion estandar 2.6236 2.6423 2.6234

Fuente: Elaboracion propia

Estadistico Z (diferencia promedios Mujeres - Hombres) = 0.58, p — valor = 0.559

En la tabla 3b se observa que la puntuacion media del sexo femenino fue de 9.07 con
una desviacion estandar de 2.62 y del sexo masculino de 8.8 con una desviacion estandar
de 2.64 y, estadisticamente no existe ninguna diferencia significativa p — valor = 0.559 (p
> 0.05)



22

V. Discusion

Esta investigacion tuvo como propésito determinar el conocimiento, actitud y
comportamiento sobre salud oral de los estudiantes de odontologia de una universidad
privada, se reportdé que el nivel de conocimiento, actitud y comportamiento de los
estudiantes de la Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo es bueno en un 61.7%,
esto es sumamente notable debido que, educar sobre salud oral es una tarea importante,
puesto que es un componente esencial de la salud general y calidad de vida, por lo tanto,
el profesional de salud es uno de los encargados de ensefiar y estimular a los pacientes con
la finalidad de que adquieran conocimientos, actitudes y comportamientos favorables.
Este resultado recopilado se corrobora con los estudios de Pinar y cols. en el 2019%
quienes refieren que el conocimiento, la actitud y comportamiento son predictores
importantes de la practica dental preventiva.

En la evaluacion del objetivo conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud
bucal, segun afios de estudio, se encontrd que los estudiantes que Ilevan menos afios y
experiencia, tanto en la teoria como en la practica dental, presentan un nivel malo a
regular, y los estudiantes que ya llevan estudiando 4, 5 y 6 afios presentaron un nivel
bueno. Este resultado coincide con un estudio de Abdulrahman en el 2019 y Lafebre en el
2015% 12, quienes también aplicaron el Inventario de Comportamiento Dental de la
Universidad de Hiroshima (HU-DBI), obteniendo como resultados buenos puntajes en los
estudiantes de los tres Gltimos afios, en cambio los estudiantes que estaban iniciando su
formacion odontolégica, mostraron deficiencias, esto quiere decir un nivel malo en cuanto
a conocimiento, actitudes y comportamiento. Esto podria estar relacionado con la
experiencia en educacion dental adquirida conforme aumentan sus afios de estudio, donde
se va mejorando y complementado con la préctica clinica. Por el contrario, Jampani y
cols., informaron que la edad y el sexo, se asocia con el buen conocimiento, actitudes y
comportamiento sobre salud bucal, esto quizas es debido por la cultura y creencias de las
poblaciones; ademas, las mujeres cuidan mas su apariencia fisica y estan mas dispuestas
a visitar al odont6logo para mantenerse atractivas y asi obtener una buena presentacion?®.

En cuanto a las respuestas de la encuesta, la mayoria de los estudiantes de los tres
primeros afios de estudios tenian menos conocimientos sobre salud bucal, ya que pensaban
que sus dientes empeorarian a pesar del cepillado diario y que nunca se les habia ensefiado
profesionalmente cémo cepillarse los dientes, esto podria explicarse debido a que los
estudiantes al iniciar con su formacion odontologica presentaron poca conciencia y
conocimiento sobre salud bucal, probablemente a causa de la falta de programas o
campafias educativas sobre salud oral, los cuales buscan ayudar a la poblacién a mejorar
y mantener una buena salud bucal. Asimismo, solo un 24% de estudiantes de los tres
primeros afios de estudio estuvieron en desacuerdo con este enunciado: "Estas de acuerdo
con esta frase: No se puede evitar usar protesis al ser anciano™ a diferencia de los que
llevan 4, 5y 6 afios estudiando que estuvieron en desacuerdo un 55.8%, esto podria
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explicarse por el hecho de que a medida que avanza su nivel educativo, los estudiantes se
vuelven mas cuidadosos con su salud oral, conscientes de las limitaciones y el impacto de
la pérdida de la denticion, tanto en la funcion dental como estética.’® Ademas, las
respuestas en desacuerdo sobre el enunciado "Las encias me sangran cuando me cepillo
los dientes", en los tres primeros afios de estudios fue de un 21.4%, y en los ultimos afios
de 54.5%, similares resultados se obtuvieron en el estudio de Lujo y cols.** Esta diferencia
por parte de los estudiantes de los ultimos afios, podria reflejar su conciencia hacia la
prevencion de la enfermedad periodontal debido al aumento de su experiencia clinica.
Ademas, el 90% de los estudiantes de odontologia de todos los afios de estudios
obtuvieron un buen resultado en el enunciado “Me cepillo cada uno de mis dientes con
mucho cuidado”, el cual, fue el Unico enunciado que no obtuvo diferencias
estadisticamente significativas, coincidiendo este resultado con un estudio de
Abdulrahman?2, Esto demuestra que los estudiantes de Odontologia reflejan una excelente
conciencia estética y una higiene bucal adecuada los cuales son importantes para la
prevencion de caries dental y enfermedad periodontal.

Por otro lado, en este estudio se obtuvo una puntuacion media del Inventario de
Comportamiento Dental de la Universidad de Hiroshima de 8.99, asi mismo estudios en
Ecuador y Croacia tiene una puntuacion similar de 8.26 y 8.06 8% las cuales son
puntuaciones buenas a comparacion de otros estudios como, en Pakistan, India, Sudan®#©
que tuvieron una puntuacion de 6.03, 5.99 y 5.08, respectivamente; sin embargo, una
puntuacion del HU-DBI en un estudio de Rumania fue de un 9,8, siendo este puntaje
superior al de todos, representando un buen nivel de conocimiento, actitudes y
comportamiento en estudiantes de odontologia’, estas notables diferencias de
puntuaciones podria estar dada por los diversos sistemas de educacion para la salud oral
o las diferentes mallas curriculares de las universidades, ademas el interés por desarrollar
capacitaciones dentales eficientes con el fin de obtener un alto nivel de competencia en el
ambito teorico y practico.

En la evaluacién del objetivo conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud
bucal, segin sexo, se encontrd que tanto estudiantes de sexo femenino como de sexo
masculino presentaron un nivel bueno sin mostrar una gran diferencia entre ambos. En
cuanto a las respuestas que se obtuvieron de la encuesta, el tnico enunciado que tuvo una
diferencia significativa pertenece a la dimension de comportamiento y fue “Me cepillo
cada uno de mis dientes con mucho cuidado”, obteniendo un 68.8% de respuestas
correctas por parte del sexo femenino, a diferencia del sexo masculino que fue en un
25.3%, similares resultados se obtuvieron en los estudios de Al-Shiekh, Muthu y Shah31°,
el cual podria atribuirse que las mujeres sean mas propensas a tener comportamientos
positivos de autocuidado, ya sean por razones psicosociales internas con el fin de mejorar
su aspecto, apariencia y autoestima®3.

Por otra parte, la puntuacion media del HU-DBI del sexo femenino fue de 9.07 y del
sexo masculino de 8.8, estos resultados no mostraron diferencias significativas, al igual
que un estudio de Lafebre y cols, lo cual explica que el sexo no tiene un impacto en la
formacion de conocimiento, actitudes y comportamiento de un estudiante hacia la salud
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bucal. Por lo tanto, en un futuro profesional no va a influir en su capacidad para motivar
a sus pacientes. A diferencia de otros estudios, que informan que el sexo femenino posee
un mayor interés en la salud oral y perciben su propio cuidado bucal en mayor grado que
el sexo masculino, por lo tanto, segun Almarek y cols.? la variable sexo, es uno de los
principales factores que influyen en el conocimiento, actitud y comportamiento de la salud
oral.

Respecto a las fortalezas del estudio, debido a que es una investigacion de tipo
prospectivo, permitio recopilar informacion importante y en un futuro contribuir a que se
realicen nuevos estudios en la misma linea de investigacion, ademas, la aplicacion del
cuestionario de manera virtual a través del Google Forms, facilitd para poder concluir esta
investigacion. En cuanto a las debilidades, es preciso mencionar que no todos los
estudiantes de la poblacion total participaron en esta investigacion, a pesar de esto no se
obtuvieron mayores limitaciones en el estudio.

Acerca de las implicancias del estudio, los resultados mostraron que el nivel de
conocimiento, actitudes y comportamiento en los estudiantes de odontologia de la
Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo es bueno, por lo tanto, es importante
mantenerlo en el trascurso del tiempo y reforzarlo en los primeros afos de estudio.
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Conclusiones

El 61.7% de los estudiantes de Odontologia encuestados obtuvieron un nivel bueno
respecto a conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal.

Se encontraron diferencias estadisticamente significativas respecto al
conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal, segin afios de
estudios.

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas respecto al
conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal, segun sexo.

Recomendaciones

Realizar seguimiento continuo acerca del conocimiento, actitudes y comportamiento
sobre salud bucal en los estudiantes de Odontologia que inician su formacién
odontoldgica.

Se recomienda seguir incrementando investigaciones sobre conocimiento, actitudes y
comportamiento en salud bucal para confirmar el mantenimiento de un buen nivel.

Orientar las investigaciones hacia la concientizacion de la comunidad académica
odontoldgica sobre la importancia del buen nivel de conocimiento, actitudes y
comportamiento, pues influird en su futuro profesional sobre la atencion dental.
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IX. Anexos

ANEXO 1
Universidad Catdlica
Sanin Yorbyo de Mogrovwge
CONSESO DE FACULTAD
RESOLUCION N2 414-2020-USAT-FMED
Chiclayo, 09 de setiembre de 2020

Vista la solictud wirtual N* TRL-2020-7274 con fecha de evaluaadn 03 de agosto
de 2020 que adjunta ¢l documento de aprobacién emitido por el Comité de Etica en
Investigacién de |2 Facultad de Mediona del Proyecto de Investigacion de la estudiante
DELGADO PEREZ DANIELA ELIZABETH, de k2 Escuela de Odontologia. Asesor: Mtra. C.D. Rosa
Josefina Roncal Espinaza.

CONSIDERANDO:

Que esta investigadon forma parte de las dreas y ¥neas de investigacién de la
Escuela de Odontologia.

Que el proyecto de Investigadon denominado: CONOCIMBENTO, ACTITUDES Y
COMPORTAMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE ODONTOLOGIA DE UNA

UNIVERSIDAD PRIVADA, CHICLAYO, 2020, fue aprobado por el Comité Metedoldgico de la
Escuela de Odontalogia y ef Comité de Etica en Investigacidn de |a Facultad de Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N2 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigadén para continuar con
el preceso de recoleccion de datos y finalizaodn del mismo.

Articulo 2%.- Disponer que la estudiante gestione ante las institucones
pertinentes |as facilidades para la recoleccidn de informacién.

Registrese, comuniguese y archivese.

M‘”l.l* Enrique Jara Romero

Decano (e)
R‘"- e Facultad de Medicina
Lic. s del Rocio Rangel Castro
SECRETARIA ACADEMICA Académica
PACHLIAD DE MEDICINA Facultad de Medicina

Jov. Son Josemace Esarvd WESS. Oviclayo-Pesy | (D7) 606200 - 606217 | wemusstedu pe
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ANEXO 2

HOJA INFORMATIVA PARA LOS PARTICIPANTES EN ESTUDIO

Institucion: Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigadora: Daniela Elizabeth Delgado Pérez

Titulo: CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y COMPORTAMIENTO SOBRE SALUD
BUCAL EN ESTUDIANTES DE ODONTOLOGIA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA,
CHICLAYO, 2020.

Serior/Sefiora/Sefiorita, lo/la invitamos a participar en una investigacion que se esta realizando
con la finalidad de determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal
en estudiantes de odontologia.

Educar sobre la salud oral es una tarea importante, puesto que es un componente esencial de la
salud general y calidad de vida. Por lo tanto, el profesional de salud es el encargado de ensefiar
y estimular a los pacientes de adquirir conocimientos, actitudes y comportamientos favorables,
como pueden ser una buena técnica de cepillado, el uso de hilo dental o visitar regularmente al
odontologo.

Se le informaré de manera personal y confidencial los resultados que se obtengan de la encuesta
realizada.

Costos e incentivos:

Usted no deberd pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningun
incentivo econdmico ni de otra indole, Gnicamente la satisfaccion de colaborar con el estudio.

Riesgos e incomodidades
No existen riesgos por participar en el estudio.
Procedimientos:

Si decide participar en el estudio, le aplicaremos un cuestionario para que nos responda
preguntas acerca de conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal. Este
cuestionario tendra una duracion aproximada de 15 minutos.

Confidencialidad:

Le podemos garantizar que la informacion que usted brinde es absolutamente confidencial,
ninguna persona, excepto la investigadora Daniela Elizabeth Delgado Pérez, manejara la
informacion obtenida, la cual es anénima, pues cada cuestionario sera codificado, no se colocara
nombres ni apellidos. Su nombre no sera revelado en ninguna publicacién ni presentacion de
resultados.

Usted puede hacer todas las preguntas que desee antes de decidir si desea participar 0 no,
nosotros las responderemos gustosamente. Si, una vez que usted ha aceptado participar, luego
se desanima o0 ya no desea continuar, puede hacerlo sin ninguna preocupacion.

Contacto
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Cualquier duda respecto a esta investigacion, puede consultar con la investigadora Daniela
Elizabeth Delgado Pérez al teléfono 952798278. Si usted tiene preguntas sobre los aspectos
éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité de Etica
en Investigacion de la Facultad de Medicina de la USAT, teléfono (074)-606200 anexo 1138.

Cordialmente
Daniela Elizabeth Delgado Pérez
DNI 76457343

Investigadora principal
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

CODIGO: ...
ANO DE ESTUDIOS: ..........

SEXO: F D M

CUESTIONARIO: INVENTARIO DE COMPORTAMIENTO DENTAL DE LA
UNIVERSIDAD DE HIROSHIMA

Instrucciones: A continuacion, usted debe contestar el siguiente cuestionario de forma
precisa y con sinceridad para lo cual debera marcar con una (X) la respuesta correcta en
cada pregunta. Asi mismo le agradecemos su apoyo en esta investigacion.

1.- Yo no me preocupo mucho de ir
regularmente al dentista.
[ ] De acuerdo

[ ] Desacuerdo

2.- Las encias me sangran cuando me
cepillo los dientes.

[ ]De acuerdo

[ ] Desacuerdo

3.- Me preocupa el color de mis dientes.

[ ] De acuerdo

[ ] Desacuerdo

4.- Me he dado cuenta de algunos
depdsitos pegajosos blancos en mis
dientes.

[ ] De acuerdo

[ ] Desacuerdo

5.- Uso un cepillo pequefio que parece
un disefio para nifios.

[ ] De acuerdo

[ ] Desacuerdo

6.- Estas de acuerdo con esta frase:
“No se puede evitar usar protesis al ser
anciano”

|:| De acuerdo

|:| Desacuerdo

7.- Estoy preocupado por el color de
mis encias.

[ ] Deacuerdo

[ ] Desacuerdo

8.-Creo0 que mis dientes estan
empeorando a pesar de mi cepillado
diario.

[ ] Deacuerdo

[ ] Desacuerdo

9.- Me cepillo cada uno de mis dientes
con mucho cuidado.

[ ] Deacuerdo

|:| Desacuerdo

10.- Nunca me han ensefiado
profesionalmente como cepillarme
bien.

[ ] Deacuerdo

[ ] Desacuerdo

11.- Creo que puedo limpiar mis
dientes bien sin utilizar pasta de
dientes.

|:| De acuerdo
|:| Desacuerdo

12.- A menudo verifico mis dientes en
un espejo después de cepillarme.

[ ] Deacuerdo

[ ] Desacuerdo



13.- Me preocupo por tener mal
aliento.

[ ] De acuerdo
|:| Desacuerdo

14.-Es imposible evitar la enfermedad
de las encias Unicamente con el
cepillado de dientes.

[ ] De acuerdo
[ ] Desacuerdo

15.-Solo el dolor de dientes es lo que me
hace ir al dentista.

[ ] De acuerdo
[ ] Desacuerdo

16.-He usado algo que tifie mis dientes
para ver como me los cepillo.

[ ] De acuerdo
[ ] Desacuerdo
17.- Uso cepillos con cerdas duras.
[ ] De acuerdo
[ ] Desacuerdo

18.- Siento limpio mis dientes solo si es
gue los cepillo enérgicamente.

[ ] De acuerdo
[ ] Desacuerdo

19.- Siento que a veces me tomo mucho
tiempo al lavarme los dientes.

[ ] De acuerdo

|:| Desacuerdo

20.- He oido decir a mi dentista que me
cepillo muy bien.

[ ] De acuerdo

[ ] Desacuerdo

33
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INFORME DE ORIGINALIDAD

15/ =

INDICE DE SIMILITUD

14,

FUENTES DE
INTERNET

Sl

PUBLICACIONES

11%

TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE



