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Resumen

Los padres desempefian un papel muy importante en desarrollo de habitos en sus hijos, y son
ellos los afectados de manera directa respecto a su forma de vivir y, la salud bucal no es ajena
a ello. El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
salud bucal de padres y habitos de higiene oral en nifios de una Institucion Educativa de la
ciudad de Chiclayo, durante el afio 2024. Esta investigacion fue de tipo cuantitativo, transversal;
conformada por 240 estudiantes junto a un padre o tutor, los cuales fueron seleccionados segun
los criterios de seleccion, incluyendo a estudiantes de 06 a 12 afios matriculados en el afio
academico, que deseen participar voluntariamente en la investigacion, que sean colaboradores,
asi como también, padres de familia que firmen el consentimiento informado y que hayan
acudido a las reuniones programadas. Todos ellos fueron encuestados sobre habitos de higiene
oral y nivel de conocimiento sobre salud bucal respectivamente. Se tuvo como resultado que
las variables estudiadas presentaron un grado de correlacion de 0.01, por lo que tenian una
relacion directa. En cuanto a las dimensiones del nivel de conocimiento, resalto la dimension
dieta con un valor de 94.2%, siendo muy bueno. Los padres con educacion secundaria tenian
47.5% tenian un nivel de conocimiento muy alto; y el 56.3% de las nifias presentaron un nivel
muy bueno de habitos de higiene oral. Concluyendo que, a més conocimiento sobre salud bucal
de padres, mejores habitos de higiene tienen los nifios.

Palabras clave: Conocimiento, salud bucal, habitos, higiene oral.

Fuente: DeCS.



Abstract

Parents play a very important role in the development of their children's habits, and they are
directly affected by their lifestyle, and oral health is no exception. The objective of this study
was to determine the relationship between parents’ level of oral health knowledge and oral
hygiene habits in children at an educational institution in the city of Chiclayo during the year
2024. This research was quantitative and cross-sectional; it consisted of 240 students, along
with a parent or guardian, who were selected according to the selection criteria. These included
students aged 6 to 12 enrolled during the academic year, who voluntarily wished to participate
in the research, who were collaborators, as well as parents who signed the informed consent
form and attended the scheduled meetings. All of them were surveyed about oral hygiene habits
and level of oral health knowledge, respectively. The variables studied showed a correlation of
0.01, indicating a direct relationship. Regarding the dimensions of knowledge level, the diet
dimension stood out with a score of 94.2%, which is very good. Of the parents with secondary
education, 47.5% had a very high level of knowledge; and 56.3% of the girls had very good
oral hygiene habits. The conclusion is that the more parents' knowledge about oral health, the
better their children's hygiene habits.

Keywords: Knowledge, Oral Health, Habits, Oral Hygiene.

Source: DeCs



Introduccion

Es de amplio conocimiento que los padres son los que ejercen un papel muy importante en el
desarrollo de sus hijos, ya sea de manera emocional, econdémica o sobre todo en su salud general
y bucal.r Actualmente los nifios estan influenciados respecto a las formas de vivir de sus padres,
lo cual, afecta de manera directa los resultados de su salud bucal, a traves de diversos factores
como son los sociales, psicoldgicos, conductuales o algun otro factor influyente; sin embargo,
para lograr tener algun impacto positiva, sobre todo en nifios, es necesario que los
conocimientos sean los adecuados, ademas de tener la voluntad de generar algiin cambio.?
Una adecuada comprension de padres respecto a una adecuada higiene oral y cuidados del
mismo, representa una variable determinante para prevenir la aparicion de diversas afecciones
orales, como la caries dental, la cual, ha sido reconocida por la OMS (Organizacion Mundial
de la Salud) como una de las patologias orales mas prevalentes a nivel mundial, teniendo un
puntaje de 60 a 90% en nifios.>

Un estudio en China revela que la incidencia de caries dental en escolares de 12 a 15 afios es
de 41.9%, siendo esta una cifra alarmante para un estado 6ptimo de salud de la poblacién. De
igual manera, el rango mas acertado para que el nifio pueda aprender de una manera consciente
es entre 06 y 08 afios, ya que es en esa etapa donde ellos tienen mas curiosidad por aprender
cosas nuevas, ademas de que como esta es una etapa escolar, pueden inculcar a otros nifios
buenas costumbres de higiene oral.*

En Perq, de acuerdo con informes del Ministerio de Salud (MINSA), a nivel nacional se ha
identificado que el 60% de los nifios entre 02 a 06 afios presentan caries dental. Esta patologia
constituye la segunda causa de morbilidad a lo largo de la vida, lo que resulta preocupante y la
posiciona como un problema de Salud Publica.s

Investigadores han trabajado por ingresar y fortalecer diversos programas de higiene oral en
centros educativos donde participen tanto los nifios, como sus padres, ya que desde el hogar
pueden aprender de manera conjunta acerca de la salud oral y las consecuencias de no tener los
habitos adecuados para mantenerla.®

Por lo tanto, es de suma importancia que tanto, nifios como padres, reciban la orientacion
necesaria para tener un adecuado mantenimiento de la cavidad oral, a través de buenos habitos
de higiene; ademas de conocer las posibles enfermedades que se pueden originar por el
desconocimiento, que no solo afectan a la boca, sino a diversos aspectos; esto ayudard, ya que

los padres son las personas principales en velar por la salud general de sus hijos.
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El presente proyecto de investigacion plante6 como objetivo general determinar la relacion
entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos de higiene oral en nifios
de una Institucién Educativa. Chiclayo, 2024. Asimismo, se plantearon como objetivos
especificos, identificar el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres en nifios de 06 a
12 afios, segn dimensiones y grado de instruccion; asi como, identificar los habitos de higiene
oral segun edad y sexo de nifios de 06 a 12 afios en una Institucion Educativa, Chiclayo, 2024.

Revision de literatura

Antecedentes

Clavijo et al.,7 en el afio 2023, investigaron la relacion entre el conocimiento de los padres
sobre salud oral y los habitos de higiene de sus hijos de 8 a 10 afios. Se tratd de un estudio
transversal, aplicado mediante cuestionarios dirigidos tanto a padres como a nifios. Los
resultados evidenciaron que la mayoria de los nifios presentaban un nivel regular de habitos de
higiene oral, mientras que el 53% de los padres mostré un conocimiento moderado en salud
bucal, el cual se relaciond estrechamente con su nivel de instruccién. Se concluy6 que ambas
variables guardaban una relacion positiva.

Meléndez et al.,® en el 2023, en Piura, evaluaron la relacion entre el conocimiento de los padres
sobre salud oral y el indice de higiene oral en sus hijos. Se trat6 de un estudio basico en el que
se midid el indice de higiene oral en los nifios y se aplico un cuestionario a los padres. Los
resultados mostraron que el 10,2% de los padres presentd un nivel de conocimiento regular,
mientras que el 31,7% de los nifios obtuvo el mismo resultado, concluyendo que no existia una
relacion significativa entre las variables estudiadas.

Alarcon®, en el 2021, en Cutervo, investigd el nivel de conocimiento de los padres que
acudieron a un puesto de salud sobre el cuidado de salud oral, empleando un cuestionario
previamente validado. Se hallo que el 47,18% de los participantes tenia un nivel deficiente de
conocimiento, concluyendo que los padres poseian escasa informacion sobre salud bucal, lo
que evidencia la necesidad de implementar estrategias de mejora en este ambito.

Por otro lado, a nivel internacional, Duarte et al.,'° en el 2023, en Paraguay, analizaron el grado
de conocimiento de los padres de nifios atendidos en una catedra de odontopediatria sobre caries
dental y la incidencia en sus hijos, para ello, se aplicd un cuestionario a los padres y se evaluo
en los nifios el indice de CPOD. Los hallazgos indicaron que, aunque el 71% de los padres
poseia un nivel alto de conocimiento en salud bucal, el 53% de los nifios presentaba un cuidado
oral inadecuado. Se concluyd, por lo tanto, que no existia relacion entre el conocimiento de los

padres y los habitos de higiene oral en sus hijos.
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Bases Tedricas

Conocimiento

El conocimiento se entiende como el conjunto de informacion adquirida y relacionada a través
de diversas experiencias que tiene el ser humano. Su origen se encuentra en la percepcion
sensorial del entorno que progresa hacia la comprension y culmina en el razonamiento,'! y nos
permite ampliar nuestra comprension frente a lo desconocido, aunque siempre existiran
aspectos que no llegaremos a conocer por completo; es considerado también el punto de inicio
para futuras investigaciones.?

Conocimiento sobre salud bucal

Saber sobre la salud, significa ser capaz de comprender el bienestar general y la asistencia
sanitaria, sin embargo, diversos estudios demuestran que, para muchas personas, sobre todo,
adultos puede ser dificil tener conocimientos sobre este tema, incluso cuando proviene
directamente de profesionales de la salud (médicos, enfermeros, odontdlogos, etc.), esta
dificultad puede presentarse aun cuando se dispone a un buen acceso a los servicios de salud,
ya que la carencia de informacion clara y adecuada limita un manejo eficaz de la misma.*®
Salud Bucal

La salud bucal se entiende como el adecuado estado de las estructuras que conforman la cavidad
oral, lo cual permite hablar, masticar, saborear sin ningun tipo de molestia, como dolor, llagas,
infecciones, lesiones de caries o enfermedades periodontales'*; caracteristicas que deben de
tener todas las personas; por lo tanto, tener una cavidad oral en malas condiciones, podria
repercutir tanto en la salud en general como también en el estdndar de vida. Su relevancia radica
en que constituye un problema de salud publica, pues diversas investigaciones evidencian que
las afecciones bucales han ido en aumento desde hace varios afios; de alli la importancia de
fomentar la promocién de la salud oral y la prevencion de enfermedades dentales que generan
malestar en la poblacion.®®

Salud bucal en nifos

Desde los primeros afios de vida, la salud bucal cumple un rol esencial, ya que implica mantener
una adecuada higiene, asistir a controles periédicos con el odontopediatra y llevar una
alimentacion equilibrada. Aunque los dientes temporales seran reemplazados por los
permanentes, desempefian funciones clave en el desarrollo de la cavidad oral, como la
masticacion, la respiracion y la fonacion. Por ello, conservarlos en buen estado resulta
fundamental, ya que su perdida prematura puede ocasionar alteraciones, entre ellas, problemas
en la erupcion de los permanentes pues los deciduos cumplen la funcién de guiar su correcta

aparicion .1
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Caries dental

La caries es una de las enfermedades multifactoriales mas comunes, que ocasiona problemas
estéticos, funcionales, ademas de causar problemas psicologicos, sociales y familiares. La cual,
si no es tratada a tiempo puede tener repercusiones negativas para el estado de salud general
del nifio; Se caracteriza por la destruccion progresiva de los tejidos dentales como resultado de
la desmineralizacion. Existen diversas técnicas para eliminar las lesiones producidas por la
caries; sin embargo, la estrategia mas eficaz continta siendo la prevencion de los factores de
riesgo.t’

Gingivitis

Enfermedad que se manifiesta mediante la inflamacién de las encias, incluyendo el
enrojecimiento del margen gingival y sangrado. En la poblacién infantil es una condicién
prevalente. Este es un proceso inflamatorio que empieza desde la nifiez temprana (05 afios de
edad), que tiene su punto més alto en la pubertad. En caso de no recibir un tratamiento adecuado,
puede evolucionar hacia complicaciones como la formacion de bolsas periodontales, hipertrofia
o hiperplasia gingival.'®

Habitos de higiene oral

Estos habitos estan condicionados por diversos factores, entre ellos el sistema de valores de
individuo, su motivacion, asi como antecedentes socioecondmicos y culturales. Tener unos
adecuados habitos para el mantenimiento de la cavidad oral va a generar que los nifios tengan
un mejor desenvolviendo en muchos aspectos, como su estilo de vida diaria, condicion de salud
general, escolar, psicoldgico y social.*®

El cepillado

El cepillado se considera el método mas eficaz y preferido para la eliminacion de la placa
bacteriana, contribuyendo al mantenimiento de una adecuada higiene oral. en los nifios, se
recomienda realizarlo al menos dos veces al dia, dado que estudios demuestran que aquellos
que se cepillan despues del almuerzo presentan una menos incidencia de caries. Asimismo, es
fundamental utilizar un cepillo apropiado para cada edad y asegurar la supervision de un adulto
hasta que el nifio adquiera la destreza necesaria para hacerlo de manera auténoma.?

Técnicas de cepillado

En cuanto a las técnicas de cepillado, la técnica horizontal o de Fones, es la técnica mas
recomendada en los nifios y personales con habilidades manuales disminuidas, ya que es la mas
facil de aprender. Se coloca el cepillo en un angulo de 90° con respecto al eje mayor del diente
y se realizan movimientos circulares suaves para limpiar las caras libres de los dientes y para

las caras internas, se recomienda que el cepillo este de manera vertical realizando movimientos
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de zigzag. Y la técnica de Bass, esté indicada principalmente para pacientes con problemas
gingivales que permitan realizar una adecuada limpieza del surco gingival. El cepillo mas
adecuado para esta técnica, es el de cerdas planas, colocandolo en un angulo de 45°, el cual
quede a la mitad de los dientes y de las encias, realizando pequefios movimientos vibratorios y
las caras oclusales seran limpiadas con movimientos circulares.?

Uso del hilo dental

En los nifios pequefios, debido a la presencia de los espacios primates; caracteristica propia de
la denticion temporal; no se recomienda el uso de hilo dental, ya que un cepillo adecuado
permite acceder a todas las superficies dentarias. En cambio, en nifios sin presencia de espacios
primates, mayores y adolescentes si es necesario emplearlo. Para ello, se aconseja utilizar un
segmento de 30 a 40cm de hilo, enrollandolo en los dedos medios de ambas manos y
manipulandolo con los pulgares e indices, deslizandolo cuidadosamente entre los dientes.?
Flaor

El flGor constituye una de las medidas preventivas mas efectivas y de mayor uso en la sociedad.
Su incorporacién en las pastas dentales ha permitido que sea accesible para gran parte de la
poblacién. Asimismo, se recomienda que los nifios asistan al odontélogo al menos dos veces al
afio para recibir aplicaciones de flor como medida preventiva frente a la caries dental. Es
importante considerar que no todas las pastas dentales poseen la concentracion adecuada de
fltior para cada edad, por lo que su uso debe estar supervisado por el odontdlogo tratante.?® La
concentracion estandar de flior en las pastas dentales es de aproximadamente 1000ppm,
considerandose entre 1450 y 1500 ppm como concentraciones altas, y alrededor de 500pp como
bajas.?*
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Materiales y métodos

Esta investigacion de tipo cuantitativa, de campo, transversal, prospectivo; de nivel relacional
y con disefio observacional fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacion de la
Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, con Resolucion decanal N°465 — 2024 —
USAT - FMED (Anexo 01). Posteriormente, se realizaron las coordinaciones con la directora
y docentes de la Institucion Educativa N° 11151 — “Monsefior Augusto Vargas Alzamora”
(Anexo 02 y 03), con la finalidad de obtener la autorizacion para la ejecucion del proyecto de
investigacion.

Para este estudio, se utilizaron dos cuestionarios previamente validados; uno para los padres,
extraido de un articulo cientifico, de la Revista Estomatoldgica Herediana, titulado
“Conocimientos de los padres sobre la salud bucal de nifios preescolares: desarrollo y
validacion de un instrumento”; validado previamente en Lima, Per(;* y uno para los estudiantes;
extraido del articulo cientifico de la Revista Odontoldgica Peditrica, realizado y validado en
Lima, Per(, en el afio 2023.7

La poblacion bajo estudio, estuvo conformada por 572 estudiantes de 1° a 6° afios de primaria
junto a uno de sus padres o tutores de la Institucion Educativa “Monsefior Augusto Vargas
Alzamora”, ubicada en la cuidad de Chiclayo. La muestra se obtuvo a través de la formula
estadistica de acuerdo a los siguientes parametros, donde N= es el total de la poblacion, Z= es
el nivel de confianza (95%), p y g = 0.5 y d = 0.05; dando como resultado n= 240 estudiantes
gue junto a su padre o tutor participaron del estudio. El tipo de muestro fue probabilistico, de
tipo aleatorio estratificado. Los criterios de seleccion considerados fueron: estudiantes de 06 a
12 afios matriculados en el afio académico 2024, que aceptaron participar voluntariamente en
el estudio, y que sean colaboradores, asi como también, padres de familia que firmen el
consentimiento informado y que hayan acudido a las reuniones programadas.

Previo a la aplicacion de los instrumentos, se realiz6 una reunion con la directora y la plana
docente de la Institucion, en donde se coordind programar seis diferentes fechas de reunion con
los padres de familia, cada una de las fechas correspondi6 a un grado especifico. En dichas
sesiones la investigadora explicé a los padres el proposito del estudio y si aceptaban formar
parte de este junto con sus hijos, posterior a la firma de los consentimientos informados (Anexo
04 y 05), se les entrego el instrumento (Anexo 06), considerando un tiempo aproximadamente
15 minutos por cada documento.

Respecto a la aplicacion del cuestionario en los nifios, se realizo6 en seis dias (un dia por grado),
en una hora dentro de su horario escolar, coordinado en la reunién previa con el plantel, un dia

después a la firma del consentimiento informado por parte de sus padres. La investigadora se
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presentd y explico en que consiste el estudio en un lenguaje en que los nifios pudieron entender
de una manera rapida y clara, y posteriormente se les alcanz6 junto con un lapicero, el
asentimiento informado (Anexo 08); y la encuesta (Anexo 09), los cuales se llenaron en un
tiempo de 30 minutos cada uno.

Para el analisis de datos, se elabor6 una matriz en Excel Microsoft Office Profesional 2020.
Desde el punto de vista descriptivo, los datos se procesaron segun el tipo de variable, utilizando
tablas de distribucion de frecuencias e intervalos de confianza del 95%, a traves del Sofware
SPSS version 28 y los graficos pertinentes. Para la descripcion de los objetivos especificos, se
tabularon los datos mediante tablas de frecuencia. Se determind el uso de la prueba estadistica
Chi Cuadrado (Anexo 11), contrastandose la prueba de hip6tesis con un intervalo de confianza
de 95%.

Para realizar el presente trabajo, se necesitd la aprobacion del Comité de ética de la Universidad
Catdlica “Santo Toribio de Mogrovejo”. Se garantiz6 la confidencialidad de los datos obtenidos
mediante el uso de codigos por cada encuesta.

Se respeto el principio de autonomia®®, ya que los participantes, tanto estudiantes como sus
padres, participaron de manera voluntaria, sin ningun tipo de obligacién ni coaccion.

En cuanto al principio de beneficencia — no maleficencia®®, no existié ningun tipo de dafio para
los participantes. Tampoco algun beneficio directo (econémico o de otra indole) por participar
del estudio. Los datos recolectados se mantuvieron en completa privacidad por parte de la
investigadora.

Se respeto el principio de justicia®, ya que la interaccion con los participantes fue directamente
con la investigadora, y todos fueron tratados con igualdad, sin ningun tipo de discriminacion o
preferencia. Se actud con profesionalismo y valores éticos con la finalidad de salvaguardar la

integridad del participante.
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Resultados y discusion

Tabla 1: Relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal en padres y habitos de
higiene oral en nifios de una Institucién Educativa. Chiclayo, 2024.

Habitos Total
MUY
BUENO BUENO REGULAR DEFICIENTE P
MUY Recuento 25 12 4 1 42 0,01
BUENO % 59.50% 28.60% 9.50% 2.40% 100.00%
Recuento 60 51 17 3 131
BUENO
Nivel de % 45.80% 38.90% 13.00% 2.30% 100.00%
conocimiento Recuento 19 21 6 1 47
REGULAR
% 40.40% 44.70% 12.80% 2.10% 100.00%
Recuento 1 3 8 8 20
MALO
% 5.00% 15.00% 40.00% 40.00% 100.00%
Total Recuento 105 87 35 13 240
otal
% 43.80% 36.30% 14.60% 5.40% 100.00%

*Prueba estadistica Chi Cuadrado

Debido a que las variables son cualitativas, se optd por determinar la correlacién utilizando la
prueba Chi Cuadrado para la estadistica inferencial. Estableciéndose un grado de correlacion
de 0.01, menor al pvalue>0,05, por lo tanto, las variables estudiadas tienen una relacion
directa, interpretdndose de la siguiente manera; a mas conocimiento sobre salud bucal de

padres, mejores habitos de higiene tienen los nifios.?°

Tabla 2: Nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres de nifios de 06 a 12 afios en una
Institucion Educativa, segun sus dimensiones, Chiclayo, 2024.

CARIES . HIGIENE
NIVELES CONOCIMIENTO DENTAL PREVENCION DIETA BUCAL

(n) (%)  (n) (%0) (n) (%) m @) O (%)

Muy 42 175 68 28.3 148 61.7 226 942 189 175
bueno

Bueno 130 54.2 95 39.6 53 22.1 8 3.3 33 54.2

Regular 48 20 69 28.8 26 10.8 6 25 18 20

Malo 20 8.3 8 3.3 13 5.4 0 0 0 8.3

Total 240 100 240 100 240 100 240 100 240 100

Respecto a evaluacion del nivel de conocimiento sobre salud bucal en padres segun sus
dimensiones; en la tabla 2, se observa que predominan los valores, bueno de 54.2% y malo de
8.3%, para dimension Conocimiento. En cuanto a la dimension caries dental, resaltaron valores,
regular de 28.6% y malo de 3.3%; para la dimensién prevencion, se obtuvo un valor bueno de
61.7% y malo de 5.4%, como valores més resaltantes; para la dimension dieta, se observa que
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los valores més predominantes fueron, muy bueno de 94.2% y malo de 0%; finalmente se
observo como valor resaltante a bueno de 54.2%, seguido de malo de 8.3%, para la dimension

Higiene bucal.

Tabla 3: Nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres de nifios de 06 a 12 afios en una
Institucion Educativa, segun el grado de instruccion, Chiclayo, 2024.

' ' EDUCACION
EDUCACION EDUCACION TECNICA O
NIVELES NINGUNO PRIMARIA SECUNDARIA SUPERIOR
(n) (%) (n) (%) (n) (%) (n) (%)
MUY

BUENO 1.0 0.4 1.0 0.4 20.0 8.3 20.0 83
BUENO 4.0 17 5.0 21 68.0 28.3 53.0 221
REGULAR 0.0 0.0 5.0 21 25.0 10.4 18.0 75
MALO 7.0 29 12.0 5.0 1.0 0.4 0.0 0.0
TOTAL 12.0 5.0 23.0 96 114.0 475 91.0 37.9

En la tabla 3, en cuanto al nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres segun grado de
instruccion, el 5% no tenian ningun grado de instruccion; de los cuales, ninguno de ellos tenia
conocimiento regular, predominando el 2.9%, quienes tenian nivel de conocimiento malo. El
9.6% de los padres tenian educacion primaria, donde se resalta que el 5% tenian un nivel de
conocimiento malo y el 0.4% un nivel de conocimiento muy bueno. Por otro lado, del 47.5%
de los padres que tenian Educacion Secundaria, se tuvo como valores predominantes al nivel

bueno con 22.2% y ningln padre con valor malo.

Tabla 4: Habitos de higiene oral en nifios de 06 a 12 afios en una Institucion Educativa, segin
sexo, Chiclayo, 2024.

HABITOS F M TOTAL
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
MUY BUENO 59.0 24.6 46.0 19.2 105.0 4358
BUENO 48.0 20.0 39.0 163 87.0 36.3
REGULAR 22.0 9.2 13.0 5.4 35.0 14.6
DEFICIENTE 6.0 25 7.0 2.9 13.0 5.4
TOTAL 135.0 56.3 105.0 43.8 240.0 100.0

Respecto a la tabla 4, para la evaluacion de habitos de higiene oral en nifios, segin sexo; de
56.3% de las nifias, 24.6% presentaban un nivel muy bueno y solo el 2.5 tenian un nivel de
habito de conocimiento deficiente. Y de 43.8% de los nifios; el 19.2% presentaban un nivel muy

bueno y solo el 5.4% de ellos, tenian un nivel regular.
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Tabla 5: Habitos de higiene oral en nifios de 06 a 12 afios en una Institucion Educativa, segin
edad, Chiclayo, 2024.

HABITOS 6 7 8 9 10 11 12 TOTAL
m @ M @ M © O % 0 @© 0 ©@ " @) 0 (%)
MUYBUENO 90 38 120 50 110 46 160 67 190 79 220 92 160 67 1050 438
BUENO 70 29 170 71 140 58 190 79 130 54 110 46 60 25 870 363
REGULAR 40 17 30 13 60 25 100 42 40 17 20 08 60 25 350 146
DEFICIENTE 00 00 10 04 50 21 50 21 10 04 0 00 10 04 130 54
TOTAL 200 83 330 138 360 150 500 208 370 154 350 146 290 121 2400 100.0

Para identificar los habitos de higiene oral en nifios segun la edad, en la tabla 5; del 8.3% de los
nifios tenian 06 afos, de los cuales los valores més resaltantes fueron los niveles, muy bueno y
regular con una puntuacion de 3.8% y 1.7% respectivamente. EI 13.8% de los nifios tenian 07
afios, teniendo valores predominantes a deficiente con un 0.4% y muy bueno con un 5%. El
15% tenian 08 afios, de los cuales predominaron los valores, bueno con un valor de 5.8% y
2.1% para el valor deficiente. Del 20.8% de los nifios que tenian 09 afios, los valores resaltantes
fueron, bueno con un 7.9% y deficiente con un 2.1%. el 15.4% de los nifios tenian 10 afios de
los cuales los valores méas resaltantes fueron los niveles, muy bueno y deficiente con una
puntuacion de 7.9% y 0.4% respectivamente. El 14.6% de los nifios tenian 11 afios, teniendo
valores predominantes a, muy bueno con un 9.2% y deficiente con un 0%. El 12.1% tenian 12
afnos, de los cuales predominaron los valores, muy bueno con un valor de 6.7% y 0.4% para el
valor deficiente.

La presente investigacion encontr6 que existe una relacion directa entre el nivel de
conocimiento sobre salud bucal en padres y los habitos de higiene oral de sus hijos; difiriendo
con el estudio de Clavijo et al” quienes no encontraron relacion entre las variables estudiadas,
utilizando los mismos instrumentos. Esto se explica con la relacion significativa de 0,01.
Algunas teorias relacionadas con este estudio coinciden que existe una correlacion significativa
entre las variables estudiadas, ya que el nivel de conocimiento respecto a la salud bucal no solo
tiene una alta influencia con las condiciones de los habitos de higiene oral en nifios; sino que
también pueden estar relacionadas con las posibles patologias orales que pueden presentar los
estos, ademas de estudiar los distintos elementos para la higiene bucal, asi como también las
diferentes técnicas de cepillado.?’

Estudios como el de Guallpa et al,?® afirman que de todos los padres encuestados, la mayoria
tenian secundaria como nivel de estudio predominante, donde la mayoria de ellos presentaban
un conocimiento sobre salud bucal alto, coincidiendo con los resultados de la presente

investigacion, al igual que el estudio de Meléndez et al;® esto puede deberse a que actualmente
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las personas que tienen Educacion escolar en adelante son las que tienen méas acceso a
informacion sobre la salud bucal por parte de sus docentes.

Se encontro que el conocimiento de padres sobre salud bucal segin dimensiones, fue de entre
bueno y muy bueno, informacion que al ser contrastada con los resultados de Alarcon et al,©
difieren entre si, ya que encontraron que el nivel de conocimiento de padres fue deficiente.
Resultados que pueden deberse a que la poblacién de padres de familia de este estudio estuvo
conformada por padres que viven en ciudad, los cuales tienen un mejor acceso a la educacion
bucal respecto a los padres evaluados en la investigacion con la que se compara.

Por otro lado, Espino,?® refiere que los nifios tienen un nivel alto respecto a los habitos de
higiene oral, a diferencia de las nifias que presentan un nivel regular, resultados que no
concuerdan con la presente investigacion, donde las nifias son las que tienen un nivel alto de
habitos de higiene oral; resultados que pueden ser debido a que las nifias son las que mas se
preocupan por su presentacion personal a comparacion de los nifios. En cuanto a la evaluacion
de hébitos de higiene oral segun edad, este estudio afirma que los nifios de 11 afios fueron los
que presentaron un nivel de habitos de higiene alto, resultados que tampoco concuerdan con la
investigacion con la que se esta comparando.

Para Duarte et al.,? concluyen que no hay relacion entre el nivel de conocimiento de higiene
oral de los padres respecto a la higiene oral en nifios; resultados diferentes a esta investigacion;
esto puede deberse a que la evaluacion de dicha investigacion realizada a los nifios fue a través
del IHO (indice de Higiene Oral).

Una limitacion fue que debido a que la investigadora aplico el instrumento en los nifios, algunos
alumnos necesitaron apoyo (dificultad para leer), se tuvo que alargar un poco mas el tiempo de
aplicacion del cuestionario.

Una de las fortalezas mas importantes en este estudio fue la cooperacion del autor del
instrumento aplicado en nifios, quien a buena voluntad fue guia de la investigadora respecto al
tema. Asimismo, se tuvo la cooperacion total de la directora, plana docente y padres de familia
de la Institucion Educativa donde se realizo el estudio.

En este estudio se tuvo en cuenta el correcto nimero de participantes, segun el muestreo
probabilistico aplicado, cual le confiere significancia estadistica, y la facilidad para llegar al

encuestado.
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Conclusiones

Existe una relacion directa entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos
de higiene oral en nifios, 2024; segun la correlacion realizada mediante la prueba de Chi
Cuadrado, obteniéndose un grado de correlacion de 0.01.

El nivel de conocimiento sobre salud bucal en padres segin sus dimensiones afirma que en la
dimension conocimiento, el nivel més resaltante fue bueno (54.2%), igualmente para la
dimensién caries dental (39.6%) y para la dimension higiene bucal (54.2%); para las
dimensiones prevencién y dieta el nivel mas resaltante fue muy bueno con un porcentaje de
61.7% y 94.2% respectivamente.

Segun el grado de instruccién de los padres, el grado mas resaltante fue Educacion Secundaria,
donde el nivel mas alto fue bueno (28.3%), seguido de la Educacion Superior o Técnica, con
nivel bueno (22%), educacion primaria, preponderando el nivel malo (5%), como mas sobre
saliente y padres sin ningun tipo de instruccién con el mismo nivel resaltante (2.9%).

El sexo femenino en nifios fue el mas resaltante (56.2%), de las cuales, el nivel mas
preponderante fue el muy bueno (24.5%); de igual manera pas6 con el sexo masculino (43.7%),
con el nivel muy bueno (19.1%), como el mas resaltante.

La edad de 09 afios en nifios, fue la mas resaltante (20.8%), donde, el nivel mas sobre saliente
fue bueno (7.9%); y la edad menos representativa fue 06 afios (8.3%), con el nivel més resaltante

fue muy bueno (3.7%).
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Recomendaciones

Se recomienda al plantel estudiantil de las Instituciones Educativas, ahondar mas sobre el tema
de salud bucal tanto en padres como en nifios para poder prevenir posibles patologias que
pueden perjudicar en la salud fisica de sus estudiantes.

El Ministerio de Salud debe de realizar constantes evaluaciones respecto a la salud bucal en
nifios; asimismo, establecer metodologias didacticas para la educacion en salud bucal tanto en
nifilos como en padres de familia; asi como también en los docentes, ya que son ellos las
personas encargadas de ellos en las Instituciones Educativas.*

Se recomienda realizar estudios donde se evalué el conocimiento sobre salud bucal y habitos
de higiene tanto en padres, nifios como en docentes, asi como también tomar otros factores
como nivel socio econdémico, lugar de vivienda, sexo y edad de padres.

A los futuros investigadores, se recomienda aplicar estudios similares de manera periddica

tomando las mismas variables en otras Instituciones Educativas a nivel nacional.
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RESOLUCION N® 465-2024-USAT-FMED
Chiclayo, 09 de octubre de 2024

Vista Ia solicitud virtual N™ TRL-2024-11235 en virtud de la aprobadidn con fecha
01 de octubre de 2024 por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina
del Proyecto de Investigacion de la Srta. CASTAREDA SANCHEZ ROSA ISABEL, estudiante de
Segunda Especialidad en Odontopediatria, de la Escuela de Odontologia. Asesor: Mgtr.
Esp. C.D. Guido Alberto Perona Miguel de Priego.

CONSIDERANDO:

Que esta investigacidn forma parte de las areas y lineas de investigacion de la
Escuela de Odontologia.

Que el proyecto de Investigacion denominado: RELACION ENTRE EL NIVEL DE
CONOOMIENTO SOBRE SALUD BUCAL DE PADRES ¥ HABITOS DE HIGIENE ORAL EN NIROS,
CHICLAYO, 2024, fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacidn de la Facultad de
Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N® 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigacion para continuar con
el proceso de recoleccion de datos y finalizacidn del mismo.

Articulo 22.- Dar a conocer |a presente resolucion a |a interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

/

Mtro. I.uis a;nque Jara Romero

Decano (e)
Facultad de Medicina
()
: " L& ~
SECHETARIA ACADEwica  MItro. Sorey Gat yoso Dianderas
FACUETAD DI MIDICINA Satretarin Achdémicn
Facultad de Medicina
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ANEXO 02
CARTA DE PRESENTACION A LA DIRECTORA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA DONDE SE REALIZO EL PROYECTO

USAT

Universidad Catdlica
Santo Taribiks do Mogrove jo

Chiclayo, 11 de Octubre 2024

CARTA N. * 024 - 2024 - USAT - PGRA

Dra. René Katherine Aguinaga Orrego
IEN" 11151 - “Monserior Augusto Vargas Alzamora"
DIRECTORA

Asunto: SOLICITUD DE PERMISO PARA  ACCEDER
INFORMACION CON FINES DE ELABORACION DE
INVESTIGACION.

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo a nombre de
la Escuela de Posgrado de la Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo y, a
la vez presentarle a nuestra estudiante: CASTAREDA SANCHEZ ROSA ISABEL con
DNI: 47995856, del programa de Segunda Especialidad en Odontopediatria,
quien se encuentra realizando su tesis de investigacion, que lleva como titulo
“Relacion entre el nivel de Conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos
de higiene oral en ninos, Chiclayo, 2024". Por ello, se le solicita se le brinde la
autorizacion para proporcionarle informacion de la institucion con fines
académicos.

Agradeciendo las facilidades otorgadas al estudiante para la realizacion
de su trabajo de investigacion, hago propicia la ocasion para reiterarle los

sentimientos de consideracion y estima.

Atentamente.

ESCUELA DE
POSGRADO  Dra. Beatriz Isabel Ortega Pauta
Directora de Escuela de Posgrado - USAT

For. Son Momernn & Esommd 8255 Ovchays Perls Bl (004) LOLIC0 - WelISAL [0M) 6067 1 ) - Prodesonolzatidey 10741000304 Pondgrader 10147 OGNS
e ealedy po vy L ehooi cominat pese



ANEXO 03
CONTESTACION POR PARTE DE LA DIRECTORA DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA DONDE SE REALIZO EL PROYECTO

GERENCIA REGIONAL DE EDUCACION
‘ 3 UNIDAD DE GESTION LOCAL CHICLAYO
'.‘f' UGEL INSTITUCION EDUCATIVA N° 11151
“MONSENOR AUGUSTO VARGAS ALZAMORA”
CALLE SINAI S/N MIRAFLORES-CHICLAYO

ANO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PERUANA"

Miraflores, 13 de marzo del 2025
OFICIO N°036-2025 M.A.V.A- M- CH

DRA. BEATRIZ ISABEL ORTEGA PAUTA
DIRECTORA DE ESCUELA DE POGRADO-USAT

ASUNTO: REGULARIZO AUTORIZACION PARA APLICAR INVESTIGACION
Presente. -

Es grato dirigirme a su digno despacho para saludarla respetuosamente en representacion de la
Comunidad Escolar de la Institucion Educativa N® 11151 “Monsefor Augusto Vargas Alzamora™ -
Chiclayo, y al mismo tiempo, en respuesta a la Carta N° 024-2024 -USAT-PGRA, donde se solicita el
permiso para acceder a informacion con fines de elaboracion de Investigacion, a cargo de la estudiante
CASTANEDA SANCHEZ ROSA ISABEL, identificada con DNI N° 47995856, en ¢l marco del
Programa de Segunda Especialidad de Odontopediatria; teniendo en cuenta nuestro compromiso con el
bienestar de la poblacién escolar alzamorina; se indica que se brindaron las facilidades necesarias para
que dicha estudiante acceda al recojo de informacion y aplicacion de instrumentos de investigacion
requeridos, con fines académicos, a fin de llevar a cabo su tesis de investigacion denominada: "Relacion
entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres, habitos de higiene oral en ninos, Chiclayo
2024",

Agradecida en nombre de la comunidad alzamorina, quedo de Ud

Atentamente,

UNIDAD DE GE S 7]
INSTIT 13217] /p@ 11 vsf-t:mcuro

~ OraRené Katherine Agumnga Orrego
DIRECTORA
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ANEXO 04
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PADRES O
APODERADOS

USAT

i
Datos informativos:
Institucion ~ : Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigadores: CD. Rosa Isabel Castafieda Sanchez
Titulo : Relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y

habitos de higiene oral en nifios de 06 a 12 afios.

Propdsito del Estudio:
Se esta invitando a participar a su menor hijo de este estudio que tiene como finalidad
determinar la relacién entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos de
higiene oral de 06 a 12 afios.
Procedimientos:
Si usted acepta la participacion de su menor hijo en la investigacion, se desarrollaran los
siguientes procedimientos:

e Se le brindarad a su hijo un asentimiento informado, segun la edad para ser leido y

aceptado de forma voluntaria.
e Se le alcanzara un cuestionario que consta de 04 preguntas para ser llenado respecto a
sus hébitos de higiene oral.

e El tiempo estimado para llenar el cuestionario es de 30 minutos.
Riesgos:
No existen riesgos por la participacion de su hijo en el estudio, ya que la informacion
recolectada serd a través de una ficha de recoleccion de datos sin exponer su salud e integridad.
Beneficios:
El dnico beneficio que se tendra, sera la satisfaccion de haber participado en el estudio para
contribuir a futuras investigaciones y plantear planes estratégicos para mejorar la higiene oral
en toda la poblacion tanto adulta como infantil.
Costos e incentivos
Su hijo no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningun
incentivo econdmico ni de otra indole.
Confidencialidad:
Se le garantiza que la informacion brindada por su hijo es absolutamente confidencial, ninguna
persona, excepto la investigadora, quien manejara la informacidn obtenida, la cual es anénima.
Pues cada cuestionario sera codificado, no se colocaran nombres ni apellidos. EI nombre de su
hijo no sera revelado en ninguna publicacion ni presentacion de resultados.
Uso futuro de la informacion obtenida:
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Se conservar la informacion de sus cuestionarios guardados en archivos por un periodo de 2
afios, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de nuestra investigacion, luego
del cual sera eliminada.

Autorizo guardar la base de datos: O Si NOO

Derechos del participante:

Si usted decide la participacion de su menor hijo en el estudio, y si por algin motivo desiste,
puede retirarlo de éste en cualquier momento, sin perjuicio alguno. Si tienen alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio, o llamar a la CD. Rosa Isabel Castafieda
Sanchez al tel. 950904116, investigadora principal.

Si usted, como apoderado de sus menor hijo tiene preguntas sobre los aspectos éticos del
estudio, o cree que han sido tratados injustamente puede contactar al Comité de Etica en
investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad Catolica Santo Toribio de
Mogrovejo, al correo: comiteetica.medicina@usat.edu.pe

Consentimiento

Acepto la participacion voluntaria de mi hijo en este estudio, comprendo en que consiste mi
participacion en el proyecto, también entiendo que puedo decidir la no participacion de mi hijo
y que puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno.

Firma / huella digital Fecha
Padre / madre 0 apoderado
Nombre:
DNI:
Investigadora Fecha
Nombre: CD. Rosa Isabel Castafieda
Sanchez

DNI: 47995856


mailto:comiteetica.medicina@usat.edu.pe
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ANEXO 05

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PADRES
USAT

Universidad Catdlica
Santo Toribio de Mogrovejo

Datos informativos:

Institucion ~ : Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigadores: CD. Rosa Isabel Castafieda Sanchez
Titulo : Relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y

habitos de higiene oral en nifios de 06 a 12 afios.

Propdsito del Estudio:
Se le esta invitando a participar de este estudio que tiene como finalidad determinar la relacion
entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos de higiene oral de 06 a 12
afnos.
Procedimientos:
Si usted acepta participar en este estudio desarrollara lo siguiente:

e Se le brindara un cuestionario que consta de 20 preguntas respecto al conocimiento de

salud bucal que usted tenga.
e El tiempo aproximado para responder el cuestionario es del5 minutos.
e Los resultados podrian ser socializados de forma confidencial e individual, en el caso lo
crea conveniente.

Riesgos:
No existen riesgos por participar en el estudio, ya que la informacion recolectada seré a través
de una ficha de recoleccion de datos sin exponer la salud y la integridad del participante.
Beneficios:
El dnico beneficio que se tendra sera la satisfaccion de haber participado en el estudio para
contribuir a futuras investigaciones y plantear planes estratégicos para mejorar la higiene oral
en toda la poblacion tanto adulta como infantil.
Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibira ningun
incentivo econdmico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Se le garantiza que la informacion brindada por usted es absolutamente confidencial, ninguna
persona, excepto la investigadora, quien manejara la informacién obtenida, la cual es anénima.
Pues cada cuestionario sera codificado, no se colocaran nombres ni apellidos. Su nombre no
sera revelado en ninguna publicacion ni presentacién de resultados.

Uso futuro de la informacion obtenida:
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Se conservar la informacion de sus cuestionarios guardados en archivos por un periodo de 2
afios, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de nuestra investigacion, luego
del cual sera eliminada.

Autorizo guardar la base de datos: O Sli NOO

Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, y si por algun motivo desiste, puede retirarse de éste en
cualquier momento, sin perjuicio alguno. Si tienen alguna duda adicional, por favor pregunte
al personal del estudio, o Ilamar a la CD. Rosa Isabel Castafieda Sanchez al tel. 950904116,
investigadora principal.

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 Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, al correo:
comiteetica.medicina@usat.edu.pe

Consentimiento

Acepto participar voluntariamente en este estudio, comprendo en que consiste mi participacion
en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del
estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno.

Firma / huella digital Fecha
Padre / madre o apoderado
Nombre:
DNI:
Investigadora Fecha
Nombre: CD. Rosa Isabel Castafieda
Sanchez

DNI: 47995856


mailto:comiteetica.medicina@usat.edu.pe
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ANEXO 06

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE
USAT CONOCIMIENTO DE LOS PADRES SOBRE SALUD BUCAL

Universidad Catdlica
Santo Toribio de Mogrovejo

Hola, soy la Cirujano Dentista Rosa Isabel Castafieda Sanchez, Residente de la Segunda
Especialidad de Odontopediatria de la Universidad Cat0lica “Santo Toribio de Mogrovejo”, y
le agradezco el tiempo que se toma para llenar la encuesta acerca del nivel de conocimiento de
salud bucal. Le pido que las respuestas sean conscientes, sin dejar alguna pregunta sin marcar
para una adecuada evaluacion. Si tiene alguna duda, no dude en consultarme.

Fecha:

Edad de su nifio (a):

¢Quién responde el cuestionario?

a) Padres
b) Madres

Edad del informante:

Grado de Instruccion del padre:
a) Ninguna
b) Educacion primaria
c) Educacion secundaria
d) Educacion técnica o superior

CARIES DENTAL
1. ¢Qué es la caries dental?
a. Esunaenfermedad que aparece en los nifios desnutridos.
b. No es una enfermedad.
c. Esunaenfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de azlcares.
d. Esunaenfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de frituras.
2. Los microorganismos que causan la caries dental pueden transmitirse por:
a. Compartir utensilios
b. Compartir cepillos dentales
c. Besos en laboca
d. Todas anteriores

3. ¢Qué es la placa bacteriana dental?



a. Esuna capa dura que se forma en las superficies de los dientes.
b. Es una placa blanda que se forma en la superficie de los dientes.
c. Eselsarro que se forma en los dientes.
d. Esuna masa que solo se encuentra en los dientes de los adultos.
4. ¢Son importantes los dientes de leche?
a. Si, porque guardan espacio para los dientes permanentes.
b. No, porque no cumplen ninguna funcion.
c. No, porque al final se van a caer.
d. No, porque no son dientes permanentes.
5. ¢A qué edad los nifios tienen todos los dientes de leche?
a. 2 afos.
b. 4 afios.
c. 6 afios.
d. 8afios.
PREVENCION

1. La primera visita al odont6logo se recomienda a partir de:

a.
b.
C.
d.

A partir de los 2 afios.
Cuando aparece el primer diente de leche.
Cuando tenemos dientes de adulto.

Solo cuando existe dolor.

2. ¢Qué beneficios conoce del fltor?

Fortalecer los dientes y previene la caries.
Curar los dientes para prevenir las extracciones.
El fltor tiene una accion blanqueadora en los nifios.

Fortalece al nifio para que crezca sano y fuerte.

3. ¢Es necesario visitar al dentista cuando se tienen los dientes sanos?

a.
b.
C.
d.

Si, para un examen clinico de rutina.
Solo si tiene dientes chuecos.
No, ya que como no tiene nada no es necesario.

Solo voy si mi hijo tiene molestias en la boca.

34

4. Si su nifio pierde un diente de leche, antes de tiempo porque esta con caries, cree Ud.

¢Que pueda afectar la posicion de los dientes?

a.

Si
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b. Depende, solo si pierde las muelas de leche.
c. No
d. Los dientes de leche no son importantes.
5. ¢Qué medidas preventivas conoce usted para combatir la caries dental?
a. Elfldor.
b. Una correcta higiene bucal.
c. Evitar consumo excesivo de azucares.

d. Todas las anteriores.

DIETA

1. ¢Qué alimentos cree usted que son mejores para tener dientes mas sanos?
a. Frutas y vegetales.
b. Gaseosas y frutas.
c. Frugosy galletas.
d. Todas las anteriores.

2. ¢Qué se recomienda que lleve su hijo en la lonchera?
a. Queso, quinua, frutas, huevo, pan, carne.
b. Galletas, dulces, chocolates, tortas, refrescos de caja.
c. Frugos, leche chocolatada, chizitos.
d. Todas las anteriores.

3. Con respecto al consumo de azucares, marque lo correcto:
a. El nifio nunca debe consumir azucar.
b. El nifio puede consumir azlcar en varios momentos durante el dia.
c. El nifio puede consumir azlcar en horas determinadas y luego cepillarse los

dientes.

d. Todas las anteriores.

4. ¢Hasta qué edad se recomienda dar al nifio lactancia materna?
a. Hasta los 15 dias de nacido.
b. Hasta los 3 meses de edad.
c. Hasta los 6 meses de edad.
d. Hasta el primer mes de nacido.

5. Dejar que el nifio tenga biberdn con liquidos azucarados durante toda la noche ¢Qué

causaria?

a. Vaa estar més fuerte al despertar.



b.
C.
d.
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Estara més fuerte y sano.
Estara mas expuesto a tener caries.

No pasa nada.

HIGIENE BUCAL
1. ¢Cuéntas veces al dia el nifio debe cepillarse los dientes?

a.
b.
C.
d.

1 vez.

De 2 a 3 veces.

De 5 a més veces.

Los nifios no deben cepillarse los dientes.

2. ¢Desde qué edad se puede usar pasta dental con flGor?

a.
b.
C.
d.

A partir de los 2 afios.
A partir de los 5 afios.
A partir de la adolescencia.

En niflos menores de 2 afos.

3. ¢El cepillado se recomienda realizarlo después de cada comida?

No.

Solo antes de dormir.

Solo con usar enjuagatorio basta.
Si.

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

a.
b.
C.
d.

Cada 3 meses.
Cada 8 meses.
Al afio.

Nunca.

5. En cuanto al cepillado dental:

a.
b.

C.

El cepillado dental puede ser realizado solo por el mismo nifio.

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

En el nifio el cepillado dental debe realizarse sin pasta dental.



ANEXO 07

ARTICULO BASE DEL CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE

CONOCIMIENTO DE LOS PADRES SOBRE SALUD BUCAL

Articulo Original / Original Article

Rev Exomawed Herodhons. 2015 Abr-Jon 25021 112-121

Conocimientos de los padres sobre la salud
bucal de ninos preescolares: desarrollo y
validacion de un instrumento

Parental knowledges of preschool children™s oral health: development and validation of the instrument

Ana Cecilia Cupé-Araujo’, Carmen Rosa Garcia-Rupaya’

RESUMEN

Objetivo: Validar un instrumento para medir los conocimeentos sobre salud bucal en madres y padres de mifios
que asisten a Instituciones Educativas Insciales en zonas urbano marginales de la provnca de Lima en el afio
2012. Material y métodos: Estudio observacional, prospectivo, descriptivo y transversal. La principal técmica
de recoleccxon de datos fue la encuesta, mediante un cuestionano estructurado. Resuftedos: La obtencaon de la
validez de contemdo sc obtuvo mediante la prucba estadistca V de Asken, la reproducibihidad, fue calculada
con el CCI en una muestra de 30 madres y/o padres de familia, para ks vahdez de constructo se analizaron ks
respuestas del cuestsonano de 312 padres y/o madres de farmlia con el analsis factonal. Finalmente, se evaluo la
coafiabilidsd de los resultados obtenidos con la prueba estadstica Alfa de Cronbach. Dentro de los resultados se
pudo observar que se obluvo una validez de contenido de 0.95, reproducibilidad de 0.89. validez de constructo
el resultado menor de 0.36 en el item de amamantarmiento nocturmo y el mas elevado 0.77 en el item de lactancia
maerna v finalmente b confiabiladad de 064 Conclusidn: El mstrumento es seguro v confiable en la medicion
de los conocamientos sobre salud bucal en fos padres de familia de mfios que asisten al mvel inscial.

PALABRAS CLAVE: Conocimiento, validacion, preescolar, salud bucal. (DeCS, BIREME)

Facutad 0o Cencias a8 & Saud, Unhversdad Nomea Wianer Lama, Ponc
Socedad Pasnana oo Endodoncia. Lima, Pard

Espocaita an Ddontopacsaiiia

Especaian en Endodoncia.

Magstor on Estomanciogia con mencdn an Doomaloga Pecidieca
Magstor on Estomaiciogia

112 Rev Enswmeny! Movnbiana. TOI3 Abe Ao, 2421
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ANEXO 08

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS NINOS DE 06 A 12
USAT 3
Universidad Catélica ANOS

Santo Toribio de Mogrovejo

Datos informativos:

Institucion Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigadores: CD. Rosa Isabel Castafieda Sanchez
Titulo : Relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y

habitos de higiene oral en nifios de 06 a 12 afios.

Propdsito del Estudio:

Hola, soy la Dra. Rosa Isabel Castafieda Sanchez, y te estoy invitando a participar de un estudio
para determinar la relacién entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal de padres y habitos
de higiene oral en nifios de 06 a 12 afos.

Si decides participar en este estudio te haré algunas preguntas para saber un poco mas de ti y
tus habitos de higiene para cuidar tu boca.

No deberas pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibiras dinero, tnicamente
la satisfaccion de colaborar conmigo.

Si no deseas participar del estudio, no habra ningn cambio en tu casa o en tu colegio. Solo tu
y yo conoceremos la informacion que me brindes, a menos que esté en riesgo tu salud

¢ Tienes alguna pregunta?

¢ Deseas colaborar conmigo?: Sl NO
Investigadora Fecha
Nombre: CD. Rosa Isabel Castafieda
Sanchez

DNI: 47995856
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ANEXO 09
OsAT CUESTIONARIO PARA EVALUAR LOS HABITOS DE HIGIENE
Universidad Catdlica ORAL EN NINOS DE 06 A 12 ANOS

Santo Toribio de Mogrovejo

Hola, soy la Dra. Rosa lIsabel Castafieda Sanchez, estoy estudiando la Especialidad de
Odontopediatria de la Universidad Catdlica “Santo Toribio de Mogrovejo”, y te agradezco el
tiempo de llenar la encuesta sobre tus habitos de higiene oral. Si tienes alguna duda solo
pregUntame y con confianza te ayudaré.

Cadigo:

Sexo: nifio () nifia ()

¢ Cuantos afios tienes?:

Marca con un circulo la respuesta que consideres mas adecuada
1. ¢Cuéntas veces te cepillas los dientes al dia?
a. No me cepillo.
b. Unavez al dia.
c. Dos o tres veces al dia.
d. Mas de tres veces al dia.
2. ¢Cuéntas veces te cepillas los dientes en la semana?
a. No me cepillo.
b. Unavez a la semana.
c. Dos o tres veces a la semana.
d. Todos los dias de la semana.
3. ¢Cuénto tiempo te cepillas los dientes?
a. No me cepillo.
b. 30 segundos.
c. 1 minuto.
d. Mas de un minuto.
4. ¢Qué usas para cepillarte los dientes?

a. No me cepillo.

b. Solo cepillo de dientes.
c. Cepillo de dientes y pasta dental.

d. Cepillo de dientes, pasta dental e hilo dental.
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Articulo Original

ANEXO 10

HIGIENE ORAL EN NINOS DE 06 A 12 ANOS.

Nivel de conocimiento sobre salud oral de los
padres y su relacion con habitos de higiene oral de

sus hijos de 8 a 10 afios

- ]
Level of knowledge about oral health of parents and its relationship with oral hvaiene habits

Articulo recibido: 24/04/2023
Revizado por pares
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aral d= bas padres v su relacdn con
hdbotos de higlene oral de sas hijes.
Odontal Pedsatr 2023;23 (1); ZE -
3E

of their children from & to 10 years old

Resumen

Objetivo: Determinar la relacion del nivel de conccimiento en salud oral de
los padres con los habitos de higiene oral de sus hijos de 8 2 10 afos.

Marerlales y Mérwodos En este estudio transwversal y prospective se
encuestaron a 200 padres y sus 200 hijos de ambos sexos, estudiantes de
Instituciones Educativas Particulares del distrito de San Miguel, Lima -Pend.
Se aplicaron dos cuestionarnos, uno para determinar el nivel de conocomiento
sobre salud oral de los padres de familia; y otro para determinar los habitos
de higiene oral de sus hijos. Se determing la relacion entre el nivel de
conocimiento sobre salud bucal de los padres y el habito de higiene oral de
sus hijos mediante las pruebas de U de Mann Whitney v Kruskal Wallis. El p

= 005 precisd el nivel de significancia en ambas pruebas.

Resultados: La mayoria de los cuestionarios fueron respondides por los papas
(68,5 %). El 52 % de los padres presentaron un nivel bueno de conocimiento
solbre salud oral. Los mifos que se cepillaban 3 vecesidia y todos los dias dela
semana evidenciaron una relacidn positiva respecto al nivel de conocimiento

bueno de sus padres.

conclusion: El nivel de conocimiento en salud oral de los padres de familia
no se relaciond con los habitos de higiene oral de sus hijos de 8 a 10 afios. Sin
embargo, el nivel de conccmiento bueno de los padres de familia estuve

relacionado a una mayor frecuencia de cepillado de 2 veces/dia y todos los

dias de la semana.

Palabras clave: Salud oral; Higiene omal; Encuestas de salud oral;

Conocimiento.
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ANEXO 11
EVIDENCIAS
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