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Resumen

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre conocimiento sobre
salud oral y uso de servicios odontolégicos en padres de familia de la I.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio
2021. Metodologia: De tipo cuantitativo, observacional, prospectivo, transversal,
analitico; nivel relacional y disefio no experimental. La poblacion/muestra estuvo
conformada por 100 padres de familia; la técnica fue una encuesta a través de un
cuestionario virtual de 30 preguntas. Resultados: En la prueba de chi cuadrado se obtuvo
un x? =0,000, lo cual indica que existe relacion entre ambas variables; el 42% (42) de
los padres de familia tuvieron un nivel de conocimiento sobre salud oral medio; el 58%
(58) de los padres de familia tuvieron un uso regular de los servicios odontoldgicos; el
sexo femenino tuvo un nivel de conocimiento regular con un 22,0% (22); el rango de 30-
36 afos tuvieron un uso regulas de los servicios odontolégicos con un 20,0%
(20).Conclusion: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud oral y uso

de servicios odontoldgicos en padres de familia.

Palabras claves: Conocimiento, salud oral, uso de servicios




Abstracts

The objective of the research was to determine the relationship between knowledge of
oral health and the use of dental services in parents of the I.E. Privada School Kinder
King, District of Nepefia, Province of Santa, Department of Ancash, Year 2021.
Methodology: The research was quantitative, observational, prospective, cross-
sectional, analytical; relational level and non-experimental design. The
population/sample consisted of 100 parents; the technique was a survey through a
virtual questionnaire of 30 questions. Results: Having applied the chi-square test, a x2
= 0.000 was obtained, which indicates that there is a relationship between both
variables; 42% (42) of the parents had a medium level of knowledge about oral health;
58% (58) of the parents had a regular use of dental services; the female sex had a regular
level of knowledge with 22.0% (22); the 30-36 age range had a regular use of dental
services with 20.0% (20). Conclusion: There is a relationship between the level of

knowledge about oral health and the use of dental services in parents.

Key words: Knowledge, oral health, use of services




I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
La Organizacion Mundial de la Salud, menciona que las enfermedades de la cavidad
oral son un gran problema para el sector de salud de varios gobiernos y aquejan a la
poblacion durante toda su vida. Se estiman que afectan a casi 3 500 millones de
personas, de las cuales méas de 530 millones de nifios sufren de caries dental en sus

dientes temporales.t

El nivel de conocimiento sobre salud oral es lo aprendido por una persona, mediante
la experiencia, siendo una comprension practica y teorica, referida al buen estado de

la cavidad oral.?

Los autores Abdat M, Ramayana 13, encontraron que el 50% de las madres tuvieron
un conocimiento moderado y de las cuales el 40% presentaron un buen uso de los
servicios odontoldgicos de su comunidad. Por ende, encontraron una relacion entre
ambas variables, mencionando que el conocimiento y el comportamiento positivo de
las madres hacia el cuidado de la salud bucal son esenciales en la odontologia

preventiva, ya que es lo crucial para contribuir en la higiene bucal de los nifios.

En Arabia Saudita (2020), los autores Sondos H, Sanaa A% en su poblacion obtuvo
que, menos del 20% presentaron un adecuado conocimiento sobre la salud oral,
ademas no tenian los conocimientos necesarios sobre las técnicas de cepillado.
Concluyeron que por la falta de conocimientos los padres no sabian el uso adecuado

de los servicios odontoldgicos.

En Colombia (2018), Diaz S, Ramos K, Vasquez N °, encontraron que el 54% de los
padres de familia presentaron un nivel de conocimiento inadecuado y solo el 24%

considero llevar a sus hijos e hijas a una revision odontoldgica cada 6 meses.

Segun Burton L, et al.®, los nifios tienen 2 veces mas riesgo de no tener una visita al
dentista en un afo si el padre no tiene ninguna, 7 veces el riesgo de no tener cobertura
dental segun se informa si el padre no tiene ninguna, y casi 10 veces el riesgo de que
la atencion se difiera debido al costo si el padre considera que el cuidado de la salud

bucal no es asequible.

En Perd, Avalos J, Huillca N, Picasso M, Omori E, Gallardo A, en su investigacion

la mayor parte de la muestra presentd un “regular” conocimiento en salud oral

(72,4%), seguido por “bueno” (22,4%). Aunque la mayor parte de la muestra presento




un “regular” conocimiento en salud oral y la mayoria presenté una higiene oral

deficiente.

Los investigadores Hernandez A, et al®, mencionan que el bajo acceso a la atencion
odontoldgica es un problema de salud publica importante, en la mayoria de los paises
en vias de desarrollo, y se acentla méas en grupos vulnerables. Mencionan que la
region de Huancavelica presento el mas alto porcentaje de la poblacion que accede a
los servicios odontoldgicos con un 45,9% y el menor porcentaje se encontro en

Ucayali con un 13,5%.

La investigacion se llevd a cabo en la Institucion Educativa Privada School Kinder
King que se encuentra ubicado en la Avenida Primavera Mz D 2 Lt 4, en el Distrito
de Nepefia. Fue creada en el 2014, cuenta con nivel inicial y primario. La institucion
cuenta con una moderna infraestructura educativa con aulas apropiadas para talleres

de danza y clases de computacion.

En funcién a todo lo planteado, se formul6 el siguiente problema general ¢Existe
relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontolégicos en
padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia
del Santa, Departamento de Ancash, Afio 20217

Como problemas especificos se planted, lo siguiente:

1. ¢Cual fue el conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021?

2. ¢Cuadl fue el uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021?

3. ¢Cuadl fue el conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de

Ancash, Afio 2021, segin género?

4. ;Cual fue el uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada

School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, segln edad?




La presente investigacion surgié de la necesidad de estudiar la relacion entre el
conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia
de la L.E Privada School Kinder King con el propdsito de determinar el nivel de
conocimiento sobre este tema y los habitos que llevan a cabo. Tiene una
transcendencia social, ya que a partir de los resultados del presente trabajo de
investigacion se podré crear estrategias de prevencion, mejorando de esta forma la
calidad de vida de la poblacién. El papel que juegan los padres frente a sus hijos para
que desde temprana edad adquieran buenos habitos de higiene oral es de vital
importancia debido a que la salud bucal influye en la autoestima, en la capacidad para
alimentarse, en la nutricion y en la comunicacion de los nifios, es decir interviene en
los aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales, por ende, en el estado de salud

general.

Tiene una importancia metodolégica debido a que se utilizé el instrumento validado
por Canchari J° en una investigacion realizada en el afio 2020. Este trabajo de
investigacion aportd a la linea de conocimiento en la medida de que facilité un mejor
enfoque de estudio del tema en la realizacion de nuevos trabajos de investigacion que
presenten similitud a éste. EI presente estudio es factible porque se tuvo acceso al
lugar de estudio y a los medios necesarios para poder llevarlo a cabo.

El objetivo general fue: Determinar la relacion entre conocimiento sobre salud oral y
uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder
King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, afio 2021.

Los objetivos especificos fueron:

1. Determinar el conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, afio 2021.

2. ldentificar el uso de servicios odontologicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, afio 2021.

3. Determinar el conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada

School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de

Ancash, afio 2021, segin género.




4. ldentificar el uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, afio 2021, segin edad.

1. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes

Internacionales

Reinoso D.1° (2022, Ecuador) realizé un trabajo de investigacion denominado
“Conocimiento sobre salud oral de profesores, padres de familia y escolares.
Sector 1. Riobamba, 2021”. Su objetivo fue explorar la relacion entre la
alfabetizacion en salud bucal de los padres y el uso de servicios dentales para nifios
inscritos en Medicaid y las diferencias en el uso tarifas entre servicios preventivos
y restaurativos. Su metodologia es de tipo transversal, observacional, descriptivo,
correlacional; su disefio de investigacion es no experimental. La poblacién estuvo
conformada por 162 padres de familia, se llevo a cabo mediante la técnica de
encuesta. Los resultados mostraron que el 60 % de los padres tuvo un nivel de
conocimiento regular sobre salud oral; en base a las calificaciones obtenidas se
presenta en el siguiente orden: regular, malo y bueno, siendo el género femenino
el que posee un mejor nivel, en cuanto a los profesores obtuvieron un nivel de
conocimiento bueno y regular, considerando que todas pertenecen al género
femenino con un 41,5%. Se concluye gue los padres tuvieron un regular nivel de

conocimiento sobre salud oral.

Anhuasadar L, Islamhiyah 1.1 (2022, Indonesia) realiz6 un trabajo de
investigacién denominado “Conocimiento de los padres sobre la salud dental en
los nifos” Su objetivo fue evaluar el conocimiento de los padres de familia de los
nifios sobre salud dental. La metodologia del estudio es descriptivo, cuantitativo
y de disefio descriptivo, la poblacién y muestra fue de 55 padres de familia, el
método fue encuesta. Los resultados fueron que el 65,5% tuvieron un nivel de
conocimiento bueno y el 19% presentd bajo conocimiento, el nivel de
conocimiento bueno en su mayoria fueron mujeres. Llegaron a la conclusion que
el conocimiento de los padres sobre la salud dental de los nifios afecta las actitudes
y el comportamiento de los padres en el mantenimiento de la salud dental de los

nifios. Los padres que tienen una buena perspectiva sobre la salud dental de los

nifios son directamente proporcionales a la salud dental de los nifios.
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Basir L, Khanehmasjedi M, Khanehmasjedi S 2 (2022, Iran) realiz6 un trabajo
de investigacion denominado “Conocimientos, actitudes y practicas relativas a la
salud bucodental de los nifios: un estudio transversal entre padres iranies” El
objetivo fue evaluar los conocimientos, actitudes y practicas de los padres de los
padres en relacion con la salud bucodental de sus hijos. Sumetodologia es de tipo
de investigacion transversal, analitica y de nivel descriptivo; su poblacion y
muestra fue 398 padres, el método que utilizaron fue una encuesta. Los resultados
fueron que el 65,1% de los padres tenian un rango de edad de 30 a 39 afios, la
mayoria de los padres de familia tenian un nivel satisfactorio con un 43%. Se
concluyo que el nivel de conocimientos y actitudes de los padres era satisfactorio,
pero sus practicas de salud bucodental eran deficientes. Ademas, no habia una
relacion significativa entre la salud bucodental de los nifios y el nivel de

conocimientos, actitudes y practicas de los padres.

Gao X, Ding M, Xu M, Wu H, Zhang C, Wang X, et al.3 (2020, China) realizé
un trabajo de investigacion denominado “Utilizacion de servicios dentales y
factores asociados entre nifios en edad pre escolar en China” El objetivo fue
evaluar la utilizacion dental entre nifios de 3, 4 y 5 afios en China y utilizar el
modelo de comportamiento de Andersen para explorar los factores que influyen.
Su metodologia fue de tipo de investigacion transversal, su disefio relacional, la
poblacién y muestra estuvo conformada por 40 nifios, el método que utilizaron
fue la encuesta. Los resultados fueron que solo el 9,5% tuvieron un buen uso de
los servicios odontoldgicos, los nifios cuyos padres tenian una licenciatura o
superior (OR: 2,29, IC 95%: 1,97-2,67, p< 0,001), una mejor actitud de salud
bucal que va de 5 a 8. Llegaron a la conclusién que la prevalencia de la utilizacion

de servicios dentales fue relativamente baja entre los nifios en edad preescolar.

Nepal P, Mahoma O.* (2020, Sudéfrica) realizé un trabajo de investigacion
denominado “Influencia del conocimiento y las actitudes sobre la salud bucal de
los padres en las practicas de salud bucal de los nifios (de 5 a 12 afios) en una
escuela rural en KwaZulu-Natal, Sudafrica”. Su objetivo fue conocer la influencia
del conocimiento y las actitudes sobre la salud bucal de los padres en las practicas
de salud bucal de los nifios (de 5 a 12 afios) en una escuela rural en KwaZulu-

Natal, Sudafrica. Su metodologia tuvo como tipo y disefio transversal analitico

observacional, la poblacion fue de 468 y la muestra fue de 120 padres, la




investigacion se llevo a cabo mediante una encuesta. Los resultados fueron que
el 69,4% de los padres tuvieron un alto uso de los servicios odontoldgicos, el 70%
tuvo un nivel medio de conocimientos sobre salud oral. Llegaron a la conclusion
que los padres de la comunidad rural tienen una actitud positiva y los nifios
muestran buenas practicas, mostrando una relacion entre ambas variables
Nacionales

Baltazar V. (2023, Cerro de Pasco) realiz6 un trabajo de investigacion
denominado “Conocimiento de los padres de familia, sobre salud bucal en sus
nifios atendidos en el centro de Salud de Paragsha 2022”. Su objetivo fue
determinar el nivel de conocimiento de los padres y madres de familia, sobre la
salud bucal de sus nifios atendidos en el Centro de Salud de Paragsha 2022. Su
metodologia fue un estudio tipo descriptivo, utilizando el método cientifico, con
un disefio no experimental, y de corte transversal, la poblacion y muestra fue de
63 nifios. El método que utilizaron fue de entrevista. Tuvo como resultado que el
nivel de conocimiento sobre salud bucal de los padres de familia es regular con
49.21% (31), el grupo etario preponderante de los padres de familia oscila entre
31y 40 afos; y el género mayoritario fue el femenino con 61.90%. Llegaron a la
conclusién que el nivel de conocimiento sobre salud bucal de los padres y madres
de familia es regular.

Paredes Y.'® (2023, Trujillo) realizé un trabajo de investigaciéon denominado
“Nivel de conocimiento sobre salud bucal en padres de las I.E.l. Jesis Nazareno
1560, Trujillo 2022”. Su objetivo fue determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal en padres del I.E.I. Jests Nazareno 1560, Trujillo 2022, su poblacion
fue de 260 padres de familia y la muestra de 156; el método que utilizaron fue la
encuesta. La metodologia tuvo como tipo de estudio descriptivo, de corte
transversal. Encontré los siguientes resultados que, del total de padres de familia
encuestados, el 69.9% present6 un nivel de conocimiento sobre salud bucal bueno,
el 8.6 % de padres con grado de instruccion primario obtuvo un nivel regular de
conocimientos en salud oral; el 45.3 % con grado de instruccion secundario, el
27.4 % con grado superior no universitario y el 26.3 % con grado superior
universitario present6 un nivel bueno de conocimientos en salud oral. Se concluyé

que los padres de la I.E.l. Jesis Nazareno 1560, Trujillo 2022; presentaron un

nivel de conocimiento bueno sobre salud bucal.




Diaz S.Y” (2022, Arequipa) realiz6 un trabajo de investigacién denominado
“Nivel de conocimientos sobre salud oral en padres de nifios en edad pre escolar
de un centro de salud, Arequipa 2022”. Su objetivo fue describir el nivel de
conocimiento sobre salud oral en padres de nifios en edad preescolar de un centro
de salud, Arequipa, 2022. La metodologia fue de tipo basica, descriptiva, no
experimental, transversal y prospectiva. La poblacion fue de 1500 padres y la
muestra estuvo conformada por 150 padres de familia. Para el desarrollo del
estudio se utiliz6 como técnica la encuesta y, el instrumento utilizado, fue un
cuestionario validado. Los resultados fueron que el nivel de conocimiento en
salud bucal con mayor porcentaje fue el nivel bueno con un 63,3%, siendo en su
mayoria del género femenino con un 66,3%. Asi mismo, se observo que 63 madres
(66.3 %) y 32 padres (33.7 %) presentaron un nivel bueno de conocimiento;
ademas, 36 participantes (37.9 %) del grupo etario de 18 a 27 afios, 38 (40 %) de
28 a 37 afos y 2 (2.1 %) de 48 a 57 afios presentaron un nivel bueno de
conocimientos. Se concluyd que los padres de nifios en edad preescolar de un

centro de salud presentaron un nivel de conocimientos bueno en salud oral.

Mayta A, Tapia M.%° (2021, Piura) realizd un trabajo de investigacion titulado
“Nivel de conocimiento sobre salud bucal en padres de nifios preescolares en
consultorios odontoldgicos, Arequipa 2021”. Su objetivo fue determinar el nivel
de conocimiento sobre salud bucal en padres de nifios preescolares en consultorios
odontolégicos, Arequipa 2021. La metodologia fue de tipo descriptivo y de corte
transversal. La muestra estuvo constituida por 170 padres de familia, quienes
contestaron un cuestionario conformado por 20 preguntas cerradas. Los
resultados determinaron que el 56.5% de padres presentaron un nivel de
conocimiento regular, el 28.8% nivel deficiente y el 14.7% mostraron un buen
nivel de conocimiento sobre salud bucal; asi mismo alcanzaron un nivel de
conocimiento regular, segln sexo el 59.7% de las madres y el 44.4% de los padres,
segun grupo etario el 60% de padres adultos y el 46.7% de padres jovenes, segun
grado de instruccion el 66.7% de padres con educacion primaria, el 57.6% con
educacion secundaria y el 53.9% con educacion superior. Se concluy6 que los

padres de familia presentaron un nivel regular de conocimiento sobre salud bucal.

Canchari J.° (2020, Lima) realizé un trabajo de investigaciéon denominado

“Nivel de conocimiento en salud oral y uso de servicios odontologicos — SMP,




2020”. Su objetivo fue determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento en salud oral y el uso de servicios odontoldgicos de padres de
familia del nivel primario de la IEP Ebenezer del distrito de San Martin de Porres.
La metodologia fue de tipo de investigacion cuantitativo, descriptivo,
correlacional, transversal, la poblacion y muestra estuvo conformada por 84
padres de familia de una Institucion Educativa. Utilizaron como método la
encuesta. Los resultados obtenidos demostraron que el 65.8% tuvo un alto nivel
de conocimiento en salud oral, el 49.3% realiza un mal uso de los servicios
odontologicos y con la prueba estadistica de Rho de Spearman en relacion a las
variables, el valor p (0.167) fue mayor a 0.005. Concluyendo que, no hubo

relacion entre las variables de estudio.

2.2 Bases teoricas
Para iniciar este informe se debe saber que es el conocimiento, segun Condori L.,
es una actividad esencial de los seres humanos para obtener una nueva
informacidn, desarrollar su vida y obtener certeza de la realidad, tanto de su
entorno como de sus propias experiencias. EI conocimiento humano encierra un
misterio en cuanto que el sujeto queda involucrado en el acto mismo de
conocer.®
Se puede definir entonces como una operacién por la cual el sujeto capta al objeto
y produce una representacion interna de este ultimo. Cuando hay conocimiento
algo nace, una especie representativa del objeto se aloja en el sujeto y modifica su
modo de ser.®
Para saber cuanto conocimiento se tiene, se realiza una medicion que se divide en
conocimiento alto que se da cuando existe una adecuada funcion cognoscitiva y
las intervenciones son positivas, la conceptualizacion, el pensamiento son
coherentes, la expresion es fundamentada y acertada; luego estd el nivel de
conocimiento medio denominada también regular, existe integracion parcial de
ideas y manifiesta conceptos basicos. Por Gltimo, esta el nivel de conocimiento
bajo donde se presenta una idea desorganizada, deficiente e inadecuada
distribucion cognoscitiva en la expresion de conceptos basicos, los terminos no
son precisos ni adecuados, no identifica, no estructura, ni utiliza la
informacion.*®’

Al ya brindar una definicion de conocimiento se dara a conocer la de salud oral,

significa tener en buen estado las encias, dientes y en general toda la boca. Para




ello, es necesario un adecuado cepillo dental, pasta dental, enjuague e hilo dental.
Ademaés de las visitas periodicas al dentista y tener una dieta balanceada,
disminuyendo el consumo de aztcar.?°

En nifios desde los primeros meses hasta la erupcién de los dientes, la higiene
bucal se realizara con una gasa o un dedal que sera humedecida con agua hervida,
lo cual servira para limpiar las encias con suaves masajes, removiendo los restos
de leche o alimentos después de comer de la superficie dental; pero lo més
importante es la limpieza por las noches.?°

Es importante llevar al nifio a su primera consulta dental la cual debera ser a los
seis meses de edad y afadir el cepillado de los dientes, desde el momento de la
aparicion de ellos. El cepillo dental debe tener las siguientes caracteristicas: hebras
finas de nylon con terminaciones redondeadas y debe ser utilizado en la higiene
de los dientes sin ejercer mucha presion.?

Asi mismo, se debe mencionar a las enfermedades bucales prevalentes, la
primordial es la caries dental que es definida como una enfermedad activa, que se
desarrolla en la pieza dentaria al estar comunicada con el depdsito microbiano.
Fejerskov definié a las lesiones cariosas como un desarrollo activo de
desmineralizacion y remineralizacion, resultado de la asimilacion del microbio
adherido a un area de la pieza dentaria, en la cual con el paso del tiempo habra
una perdida nitida del mineral y posiblemente se produzca una cavidad.?

La caries dental inicia como una mancha blanca que se distingue mejor en las
superficies dentarias lisas. Sus rasgos se visualizan mas cuando el diente se seca
con aire, debido a que el aire sustituye al agua presente en mayor proporcién que
en el esmalte sano, dando como resultado una diferente difraccion de la luz. Luego
pasa a una lesién en la dentina, la dentina, a diferencia del esmalte, es un tejido
vital y dindmico, circunstancias que le permiten modificar su micro estructura y
composicion como respuesta a procesos fisiologicos (edad, atricion), o
patologicos, tales como la erosion, la abrasion, la Abfraccion o la caries.?! 2

La segunda enfermedad prevalente es la periodontal, inicia con una placa
bacteriana que es una biopelicula, adherida sobre la superficie dental. Esta
constituida por la fusion de micro colonias de células microbianas adherentes,
agua, células epiteliales descamadas, leucocitos y restos alimenticios. La placa

bacteriana aparece como un depdsito blando de color blanco amarillento y al ser

adherente no es eliminada por accion de la masticacion o por el aire a presion.™




Las bacterias de la placa, en presencia de los azucares, forman acidos que son los
que descalcifican y destruyen el esmalte de los dientes produciendo la caries, por
lo tanto, la placa bacteriana se debe remover de los dientes por lo menos dos veces
al dia por medios mecénicos de limpieza: seda y cepillado dental.?®

Hay dos tipos de placa bacteriana una es la blanda que es definida como un
deposito blando que forman una biopelicula adherida a la superficie dentaria y
otras superficies de la boca; la segunda es la placa calcificada que también es
Ilamado calculo dental, se deposita sobre las superficies dentales, bien sean
coronales o radiculares, y podria llegar a considerarse como la etapa final de la
formacion de la Biopelicula.?

En resumen, la enfermedad periodontal (EP), es considerada tradicionalmente
como una patologia inflamatoria, crénica de origen multifactorial, que tiene como
factor etiolégico primario una biopelicula de origen bacteriano altamente
organizada en un nicho ecolégico favorable para su crecimiento y desarrollo; la
cual con el concurso de unos factores adicionales de origen local y sistémico
ocasionan la contaminacion y destruccion de los tejidos de soporte del diente
(epitelios, tejido conectivo, ligamento periodontal, hueso alveolar, cemento
radicular).?®

Cuando entra en contacto con los factores adicionales se convierte en gingivitis
que es la inflamacion de la encia debido a los efectos de los depdsitos de biofilm
que irritan e inflaman. Las bacterias y sus toxinas hacen que la encia se infecte, se
inflame y se vuelva sensible; cuando la inflamacidn se vuelve cronica se convierte
en una periodontitis que ese caracteriza por la destruccion del aparato de soporte
de los dientes. Se manifiesta a través de la pérdida de insercion clinica y pérdida
6sea evaluada radiograficamente, presencia de bolsas periodontales y hemorragia
gingival.??

La periodontitis se divide en tres, la primera es la leve, se da cuando la inflamacién
ha alcanzado a los tejidos de soporte de las piezas dentarias, se presenta sangrado
al sondaje y bolsas de 3 a 4mm; hay recesién gingival con pérdida 6sea pudiendo
llegar a exponer la furca de las piezas dentarias.?®

La segunda es la moderada, en este estadio hay bolsas periodontales o perdida de

la unién de los tejidos de insercion del diente aproximadamente de 4 a 6mm,

presencia de sangrado al realizar el examen de profundidad con la sonda




periodontal, ademas podremos visualizar radiograficamente a nivel de la furca
lesiones.?

Por ultimo, esta la avanzada donde se presenta bolsas periodontales y pérdida de
la union de los tejidos de insercion mayor a 6 mm, sangrado al sondaje, severa
movilidad, por consiguiente, la furca estara expuesta clinicamente y
radiograficamente se observa pérdida horizontal y vertical de la cortical dsea.?®
Para evitar la formacion de estas enfermedades bucales se necesita una adecuada
ensefianza de la higiene oral desde pequefios, los nifios en general son muy
perezosos para realizar la higiene diaria dental e incluso muchos para la higiene
general, por ello es deber de los padres intentar que consigan el habito de cepillarse
los dientes cada dia.?®

Esta méas que demostrado que la higiene diaria contribuye a una gran disminucién
de padecimiento de enfermedades bucodentarias. Si el nifio no tiene el habito de
cepillarse los dientes, se debe educar a los padres, puesto que en muchos casos
resulta que ellos tampoco lo poseen y entonces la tarea de la ensefianza de la
higiene se vuelve ardua y dificil.?’

Un nifio tiene que empezar a cepillarse los dientes a partir de los tres afios,
normalmente el nifio intenta lavarselos solo, sin embargo, no se puede esperar que
lo haga correctamente, y por lo tanto dependeré de la ayuda e indicaciones diarias
de sus padres durante mucho tiempo; lo mejor es que este entrenamiento se lleve
a cabo por la noche.?®

El cepillado dental se debe realizar mediante el uso de un cepillo que se debera
cambiar luego de 3 meses de haberlo utilizado, hay una gran variedad uno de ellos
cambia de color indicando de que ya se debe hacer el cambio. Se recomienda lo
siguiente para elegir un correcto cepillo: Cerda suave, recta, punta redondeada y
de nilén, en un grupo de multipenachos, de 10mm de longitud y un didmetro de
0.2 mm aproximadamente.?

Una de las técnicas que se utilizan en nifios es la circular o de fones que consiste
en pedirle al nifio o nifia que primero junte sus dientes y realice con el cepillo
movimientos circulares amplios, abarcando desde el borde de la encia del diente
superior al inferior, pasando por todos los dientes de derecha a izquierda. En la

superficie masticatoria de los molares se debe complementar con movimientos de

arrastre de atras hacia delante. Finalmente cepillar la lengua. Si el nifio o nifia




muestra resistencia para cepillarse la lengua, se recomienda no forzarlo y permitir
que lo haga en la medida que lo tolere.?

Es decir con los dientes juntos, cepillarlos todos en circulo, como ruedas de
bicicleta, el segundo paso cepillar los dientes, en las partes que se mastica, con
movimientos de arrastre de atrds hacia delante y por ultimo cepillar también la
lengua con movimientos suaves de arrastre, de atrés hacia adelante.

Con esta técnica se consigue la remocién de la placa y al mismo tiempo, se
masajean las encias y se va ejercitando una higiene mas compleja. El nifio o nifia
va adquiriendo aprendizajes respecto de las zonas que debe cuidar de su boca. Se
ha establecido que, a mayor duracion del cepillado, mayor remocién de placa
bacteriana, por lo que se estima apropiada una duracion aproximada de 2 minutos.
Durante todo este tiempo, el cepillado de dientes debe ser supervisado por un

adulto.®®

En el caso de adulto se recomienda més la técnica de Bass modificada; donde se
modifica el dltimo movimiento, se realiza un nuevo movimiento de barrido
dirigido a oclusal para poder hacer la eliminacién del biofilm que se encuentra
ubicado en el tercio medio de los dientes. Es efectivo para la disminucién de placa
bacteriana.?®

Para tener un correcto cepillado se tiene que considerar al dentifrico, hace afios se
cred en Egipto, estaba compuesta por piedra pomez, sal, pimienta, agua, ufias de
buey, cascara de huevo y mirra. Hasta hace algunos afios, solo se consideraba la
parte cosmética, ahora se consideran que tengan efectos curativos. El dentifrico
debe contener flior, que es un elemento del grupo de los hal6genos,
electronegativos, que por lo general se encuentran unido a otros elementos debido
a su gran reactividad. EI fluor reduce la incidencia de la caries dental y disminuye
o invierte la progresion de las lesiones ya existentes. Favorece la capacidad del
esmalte para la remineralizacién retrasando asi la progresion de cualquier lesion
cariosa presente.30: 7

El flior puede utilizarse tanto en forma sistémica como topica. Se ha comprobado
que el fluor ejerce principalmente su efecto protector de la caries en el periodo

post eruptivo, y sobre todo gracias a su accion tdpica. Ademas, el flior via

sistémica parece tener un efecto preventivo mas modesto, actuando




principalmente en el periodo pre eruptivo por incorporacion del fluor, a traves, de
la circulacion sanguinea al esmalte en desarrollo.!

También se tiene que tomar en consideracion el uso de colutorios, estas son
sustancias que se utilizan después de realizarse el cepillado, que ayudan a la
eliminacion de microorganismos. Ejercen accion local antiséptica, astringente o
calmante.*

Hay varios tipos de colutorios como, por ejemplo: Los fenoles y aceites esenciales
que presentan una disminucion de placa y gingivitis en un 35%, el mas utilizado
es el Listerine®, que es un aceite esencial mezcla de timol, mentol y eucalipto
combinado con metilsalicilato con un 26,9% de alcohol. Se utiliza como enjuague
diario para ayudar al control de la placa bacteriana.?

También esta la Clorhexidina que es sin duda es el antiséptico de eleccidn, su uso
es amplio y con mayor efectividad. Actla reduciendo la formacion de biofilm,
alterando el crecimiento de microrganismos y la insercion al diente.

Tomando en cuenta las consideraciones anteriores, se sabe que para una buena
higiene oral se necesita un correcto cepillado, de igual forma se necesita una
limpiezas periddicas en la consulta dental: una vez cada seis meses para eliminar
la placa dental y pulir los dientes; tener hébitos alimentarios correctos, que deben
incluir proteinas, vitamina C y calcio y debe tratar de evitar alimentos con muchos
azucares; es necesario el uso correcto de los dientes, no usandolos para abrir
botellas o frutos secos y evitar el apretamiento dentario.

Estos datos antes mencionados deben ser de conocimiento de todos los padres, en
Perd, el autor Benavente et al. (2010) realizaron una investigacion en centros
hospitalarios del Ministerio de Salud (MINSA) y Seguro Social de Salud
(ESSALUD) durante los meses de agosto a setiembre del afio 2010, para
determinar cuanto conocen las madres de familia sobre el estado de salud bucal
de su niflo menor de cinco afos de edad. Participaron 143 madres, concluyendo
gue no existié asociacion entre su nivel conocimiento de salud bucal y el estado
de salud bucal de sus nifios; es decir, el nivel de conocimiento de las madres fue
regular y al examen clinico sus nifios presentaron un indice de caries dental alto
(ceo-d=4.52a6.5).%

Los padres deben saber la importancia del uso de los servicios odontoldgicos para

esto la primera cuestion que se requiere precisar es qué se entiende por utilizacion

de los servicios odontologicos. Utilizar significa hacer uso de algo, pero aplicado




a los servicios de salud, el término no siempre es claro ya que no da cuenta de la
magnitud o el grado en que una persona o un grupo de la poblacion hacen uso de
un servicio; tampoco distingue el tipo de servicio utilizado y el contenido de la

atencion, es decir, las acciones de salud incluidas en el momento de la prestacion.*

En cuanto, a la salud dental, las necesidades de atencion para caries y
enfermedades periodontales son de gran magnitud en la poblacién mundial. Por
esta razon, desde una perspectiva econdmica, es de suma importancia identificar
y medir estas necesidades debidas a que los recursos suelen ser escasos. En
Meéxico, por ejemplo, la elevada incidencia y prevalencia de caries dental es uno
de los problemas de salud publica de mayor importancia, particularmente entre

los nifios en edad preescolar y escolar.®

En algunos paises, como México, los servicios de salud bucal son provistos por
instituciones tanto publicas como privadas: las instituciones publicas ofrecen un
numero limitado de servicios principalmente de tipo curativo. Mientras que los
servicios de tipo privado ofertan una amplia gama de servicios, pero, por razones

economicas, no accesibles a toda la poblacion.®

El acceso y la cobertura universal de los servicios de salud esta intimamente
relacionado con los elementos esenciales del derecho a la salud, el primero la
disponibilidad de establecimientos, bienes y servicios publicos de salud y centros
de atencion a todos los habitantes en el territorio nacional, el segundo la
accesibilidad, considerada como la posibilidad que tienen la persona de obtener la
prestacion de servicios de salud sin discriminacion de ninguna indole, sin

limitaciones economicas y sin obstaculizacion de la informacion.!

La atencion odontoldgica a nifios y adolescentes inici6 su desarrollo en Cuba en
los afios 60, cuando no se contaba con muchos recursos para ello, lo cual limitaba
la cobertura asistencial. En los afios 70, se instaurd en el pais el programa de
aplicacién topica de fluoruro de sodio al 0,2% a nifios de 5 a 14 afios cada 15 dias

y aplicacion topica de flior a nifios de 2 a 4 afios cada 6 meses.?

En términos globales aproximadamente un 79,8% de nifios de 3 a 5 afios presenta
caries dental, de igual forma se determind que el nimero de piezas dentarias
afectadas por la caries dental representd el 22,7% del total de dientes primarios y

el 17.7% del total de dientes permanentes evaluados.?*
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En los paises en vias de desarrollo como Per( a pesar de los arduos esfuerzos a
través de programas de salud bucal, no se ha logrado reducir significativamente la
incidenciay prevalencia de esta enfermedad, siendo catalogada como un problema
de salud publica que afecta a la poblacion; la alta prevalencia de enfermedades de
la cavidad bucal constituye uno de los 12 principales problemas sanitarios del pais.

Segun un estudio epidemioldgico realizado a nivel nacional en el afio 2017 la

prevalencia de caries dental fue de 85% en nifios menores de 11 afios.3?




2.3 Hipdtesis
Hipotesis de investigacion
Existe relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontologicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito

de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021

Hipotesis nula (Ho).- No existe relacion entre conocimiento sobre salud oral y
uso de servicios odontolégicos en padres de familia de la I.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash,
Afio 2021

Hipotesis alternativa (H1).- Si existe relacion entre conocimiento sobre salud

oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la |I.E Privada School

Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash,
Afio 2021




I11. METODOLOGIA
3.1 Nivel, tipo y disefio de investigacion

El nivel de investigacion es relacional, segin Supo es un tipo de método de
investigacion no experimental en el cual un investigador mide dos variables.
Entiende y evalua la relacion estadistica entre ellas sin influencia de ninguna
variable extrafia.>®

El tipo de investigacion segun el enfoque de investigacion es cuantitativo, el
autor Rodriguez P. (2010) sefiala que el método cuantitativo se centra en los
hechos o causas del fendmeno social, con escaso interés por los estados
subjetivos del individuo. Este método utiliza el cuestionario, inventarios y
analisis demograficos.3

Segun la intervencion del investigador es observacional, los autores Sampieri
R., Fernandez C., Baptista C. (2010) nos dice que es un registro sistematico
valido y confiable de comportamiento o conducta manifestada, ademas
recolecta informacion sobre la conducta mas que de percepciones.®

Segun la planificacion de la toma de datos es prospectivo, el autor Berger G.
(2014) nos menciona que en un trabajo prospectivo registra la informacion
segun van ocurriendo los fendmenos. Los datos necesarios para el estudio son
recogidos a proposito de la investigacion (primarios). Por lo que, se controla
el sesgo de medicion.®

Segun el nimero de ocasiones en que se mide la variable es transversal, para
Fernandez C., (2000) el objetivo de este tipo de investigacion es examinar un
tema o problema de investigacion poco estudiado o que no ha sido abordado
antes. Estos estudios sirven para aumentar el grado de familiaridad con
fenomenos relativamente desconocidos. *

Segun el numero de variables a estudiar es analitico el autor Vasquez 1.,
menciona que este tipo de estudio identifica a personas con una enfermedad
(u otra variable de interés) que estudiemos y los compara con un grupo control
apropiado que no tenga la afeccion. La relacién entre uno o varios factores
relacionados con el padecimiento se examina comparando la frecuencia de
exposicion a éste u otros componentes de los casos y los controles.®’

La investigacion es de disefio No experimental (Correlacional), es un tipo de

método de investigacion no experimental en el cual un investigador mide dos




variables. Entiende y evalGa la relacion estadistica entre ellas sin influencia

de ninguna variable extrafia.>®

01 Donde:
/ v M= Muestra
M r -
O1= Variable 1

\ ¢ O,= Variable 2

r=relacién entre las dos variables
02
3.2 Poblacion y muestra.

La poblacién estuvo conformada por 100 padres de familia de la Institucion
Educativa Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021. Los datos fueron brindados por la

secretaria de la Institucion Educativa.

Criterios de Inclusion:
e Padres que firmaron el consentimiento informado.

Criterios de exclusién:

e Padres con alteraciones congénitas, enfermedades sistémicas o sindromes.
Por la naturaleza del estudio la muestra estuvo conformada por toda la
poblacion, siendo conformada por 100 padres de familia de la Institucion
Educativa Privada School Kinder.

3.3 Variables. Definicién y Operacionalizacion
Variable independiente

Nivel de conocimiento sobre salud oral: Medida de aprendizaje sobre la salud

oral. 11

Variable dependiente

Uso de servicios odontoldgicos: Cantidad de veces en que se utiliza un servicio

dental .z




Variable Definicion Tipo de Indicadores Escala de Categorias o valoracion
Operativa variable medicion
Nivel de | Se evalu6 mediante un | Cualitativa | Cuestionario/ ficha de | Ordinal A= Bajo (7-9)
conocimiento sobre | cuestionario de las cuales 14 recoleccion de datos B=Medio (10-11)
salud bucal preguntas mediran si se tiene C=Alto (12-14)
un nivel bajo, medio o alto.®
Uso de servicios | Se evalu6 mediante 16 | Cualitativa | Cuestionario/ Nominal 0= Malo (8-10)
odontoldgicos preguntas del cuestionario.® ficha de recoleccion de 1=Regular (11-13)
datos 2=Bueno (14-16)
Co- Variables Definicion Tipo de Indicadores Escala de Categorias o valoracion
Operativa variable medicion
Edad Franja etaria que comprende | Cuantitativa | Cuestionario/ Razon a=23-29
no una misma edad si u otras ficha de recoleccion de b=30-36
datos c=37-43
d=44-50
e=51-57
Geénero Identidad sexual de los seres | Cualitativa | Cuestionario/ Nominal 0=Masculino
Vivos ficha de recoleccion de 1=Femenino

datos




3.4 Técnicas e instrumentos de recolecciéon de informacion

La técnica fue la encuesta, a través del llenado de un cuestionario virtual.

El instrumento se elabor0 a base de un cuestionario validado por la investigacion
de Canchari J. Nivel de conocimiento en salud oral y uso de servicios
odontolégicos. Estuvo conformado por 30 preguntas las cuales 14 preguntas
estaban relacionadas al nivel de conocimiento en salud oral y 16 preguntas sobre

el uso de los servicios odontoldgicos.

El procedimiento inicié con la elaboracion de una solicitud de carta de
presentacion a la direccion de la Escuela Odontoldgica, esta carta se le entrego al
director de la Institucion Educativa Privada School Kinder King. Se conversé con
los docentes de la institucion para la inclusion al grupo de WhatsApp de padres,
donde se les explicé todo sobre el proyecto y como se desarrollaria, posterior a
esto se les entrego el link donde estaba el consentimiento informado y el link de

la encuesta que constaba de 30 preguntas.

3.5 Métodos de andlisis de datos

Para esta investigacion se utilizé el programa estadistico SPSS version 23 para el

procesamiento de los datos previa recoleccion en tablas del programa Excel. Se

recolecté los datos para gestionar su procesamiento de informacion para el
analisis. El nivel de significancia fue de 5%.
3.6 Aspectos éticos

El estudio tomd en cuenta lo expuesto en el reglamento de integridad cientifica en

la investigacion de la ULADECH Catolica, donde la presente investigacion

cumplié con lo estipulado en el capitulo Ill, segin el articulo 5y 6 que
corresponde a los principios éticos y lineamientos, para este tipo de estudios:*

a. Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes, su dignidad,
privacidad y diversidad cultural.

b. Proteccion a la libertad de eleccion y respeto de la autonomia de cada
participante a través de su manifestacion voluntaria, inequivoca e informada
de participacion.

c. Libre participacion por propia voluntad y a estar informado de los propésitos
y finalidades de la investigacion en la que participan de tal manera que se

exprese de forma inequivoca su voluntad libre y especifica.
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d. Busqueda de beneficencia, no maleficencia, asegurando el bienestar de los
participantes a través de la aplicacion de los preceptos de no causar dafio,
reducir efectos adversos posibles y maximizar los beneficios.

e. Integridad cientifica que permita la objetividad, imparcialidad y transparencia
durante la investigacion y con los hallazgos encontrados.

f. Justicia a través de un juicio razonable y ponderable que permita la toma de

precauciones y limite los sesgos, asi también, el trato equitativo con todos los

participantes.




IV. RESULTADOS

Tabla 1: Relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontologicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de

Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021

Conocimiento Uso de servicios odontolégicos
sobre salud oral Bueno Regular Malo Total
f % f % f % f %
Alto 8 80 15 150 O 00 23 230
Medio 24 240 18 180 O 0,0 42 420
Bajo 0 00 25 250 10 10,0 35 350
Total 32 320 58 580 10 10,0 100 100,0

X?=41,07 p=0,000
Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

30

25,0
8 8 o5 24,0
0O 20 18,0
S o 15,0
& o 15 10,0
$ |9 10 8,0 ® Bueno
8 % 5 0.0 0.0 0,0 ® Regular
) 8 0 4 Malo
> Alto Medio Bajo

CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL

Fuente: Datos de la tabla 1

Figura 1.- Conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres
de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021.

Interpretacion: En el grafico 1, se observa que los padres de familia que tienen un
alto conocimiento sobre salud oral, el 8% (8) hace un buen uso de los servicios
odontologicos y el 15% (15) de padres usan regularmente los servicios
odontoldgicos. Los padres de familia que tienen un nivel medio de conocimiento

sobre salud oral, el 24% (24) hace un buen uso de los servicios odontoldgicos y el




18% (18) usan regularmente este servicio. Los padres de familia que tienen un bajo
conocimiento sobre salud oral, el 25% (25) usan regularmente los servicios
odontologicos y el 10% (10) tienen un mal uso de los servicios odontologicos. Segun
latabla 1, existe significancia estadistica entre el conocimiento sobre salud oral y uso
de servicios odontolégicos. Por lo tanto, existe relacion entre conocimiento sobre
salud oral y uso de servicios odontologicos en padres de familia de la I.E Privada

School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021




Tabla 2: Conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio

2021.
Conocimiento sobre salud oral f %
Alto 23 23,0
Medio 42 42,0
Bajo 35 35,0
Total 100 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos

a1
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42,0%
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35,0%
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Fuente: Datos de la tabla 2
Figura 2.- Conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021.
Interpretacion: De acuerdo al conocimiento sobre salud oral en padres de familia
de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, se observa que el 23%
(23) de padres de familia tienen un alto conocimiento sobre salud oral, el 42% (42)

de padres tienen un nivel medio de conocimiento sobre el tema y el 35% (35) un

conocimiento malo.




Tabla 3: Uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021

Uso de servicios odontoldgicos f %
Bueno 32 32,0
Regular 58 58,0
Malo 10 10,0
Total 100 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccién de datos
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Fuente: Datos de la tabla 3
Figura 3.- Uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021.
Interpretacion: En el gréfico 3 se observa que el 32% de los padres de familia de
la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia hacen un buen uso de los

servicios odontoldgicos, el 58% (58) usan regularmente los servicios odontoldgicos

y solamente el 10% (10) de padres hacen un mal uso de este servicio.




Tabla 4: Conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de

Ancash, Afio 2021, seglin género

Conocimiento sobre Género
salud oral Masculino Femenino Total
f % f % f %
Alto 6 6,0 17 17,0 23 23,0
Medio 20 20,0 22 22,0 42 42,0
Bajo 20 20,0 15 15,0 35 35,0
Total 46 46,0 54 54,0 100 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
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Fuente: Datos de la tabla 4

Figura 4.- Conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, seglin género

Interpretacion: En el gréfico 4, evidenciamos que los padres de familia que tienen
un alto conocimiento sobre salud oral, el 6% (6) son del género masculinoy el 17%
(17) son femeninos. Por otro lado, los padres que tienen un nivel medio de
conocimiento sobre salud oral, el 20% (20) son masculinos y el 22% (22) son
femeninos. Asimismo, el 20% (20) de padres tienen un bajo conocimiento sobre

salud oral y son del género masculino y, por ultimo, el 15% (15) de padres tienen

bajo conocimiento sobre salud oral y son del género femenino.




Tabla 5: Uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, seglin edad

Uso de servicios Edad (afios)
odontolégicos 23 -29 30 -36 37-43  44-50 51-57 Total
f % f % f % f % f % f %

Bueno 8 80 9 90 9 90 6 60 O 00 32 320
Regular 14 140 20 200 19 190 5 50 O 0,0 58 580
Malo 1 10 2 20 3 30 3 30 1 10 10 10,0
Total 23 230 31 310 31 310 14 140 1 1,0 100 100,0
Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
25
< 20,0 19.0 EDAD
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Fuente: Datos de la tabla 5
Figura 5.- Uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, segln edad
Interpretacion: Se observa que el 20% (20) de padres de familia hacen un regular uso

de servicios odontoldgicos y tienen de 30 a 36 afios, seguido con el 19% (19) cuyas

edades esté, en el rango de 37 a 43 afios, asimismo con el 14% (14) de padres que tienen
de 23 a 29 afios.




Discusién

En el presente estudio se llevd a cabo en 100 en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefa, Provincia del Santa, Departamento de Ancash,
se realizd mediante un cuestionario virtual para evidenciar el nivel de conocimiento

sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos.

Los resultados nos indican que existe una relacién entre el nivel de conocimiento sobre
salud oral y uso de servicios odontolégicos en padres de familia de la I.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio
2021. Los datos se asemejan con lo encontrado por Gao X, Ding M, Xu M, Wu H, Zhang
C, Wang X, et al.® (2020, China,) quienes reportan que existe una relacion entre el nivel
de conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia,
esto pudo darse a que los padres tuvieron un nivel de conocimiento alto y un buen uso
de los servicios odontoldgicos. Mientras tanto, difieren con los resultados de Canchari
J° (2020, Lima) lo cual podria deberse a que en sus resultados a pesar de tener un buen
nivel de conocimiento tenian un mal uso de los servicios.

Los resultados nos indican que el nivel de conocimiento sobre salud oral en padres de
familia de la I.E Privada School Kinder King, es medio (42%). Los datos se asemejan
con los autores Reinoso D.1° (2022, Ecuador) donde sefiala que el 60% de su poblacion
presentd un conocimiento regular, Basir L, Khanehmasjedi M, Khanehmasjedi S 2
(2022, Iran) obtuvo que el 43% de su poblacion tuvo un conocimiento regular, Nepal P,
Mahoma O.'* (2020, Sudafrica) obtuvo que el 70% presenta un nivel regular de
conocimientos sobre salud oral, asimismo, Baltazar V.»® (2023, Cerro de Pasco)
encontrd que el 49, 21% tuvieron un nivel regular. Los datos obtenidos difieren con los
resultados de Anhuasadar L, Islamhiyah I.1* (2022, Indonesia) quienes presentaron un
65,5% de conocimiento bueno, Paredes Y.'® (2023, Trujillo) sefiala que su muestra
tuvieron un nivel bueno de conocimientos sobre salud oral (69,9%), Diaz S.17 (2022,
Arequipa) también presentd un buen nivel de conocimiento (63,3%), Canchari J° (2020,
Lima) tuvo un nivel de conocimiento alto (65,8%), lo cual podria deberse a que los

padres estan mas informados sobre la salud oral.

Los resultados nos indican que el uso de servicios odontoldgicos en padres de familia

de la I.E Privada School Kinder King, es regular (58%). Los datos se asemejan con




Nepal P, Mahoma 0. (2020, Sudafrica) donde obtuvieron un 69,4% en el uso regular
de los servicios, esto se dio por que los padres aprovechan el seguro que tieneny a la
vez que ellos van a una atencion odontologicas sus hijos también son atendidos. Los
datos difieren con Gao X, Ding M, Xu M, Wu H, Zhang C, Wang X, et al.*® (2020,
China) donde solo el 9,5% usan los servicios odontoldgicos, Canchari J.° (2020, Lima)
obtuvo que su muestra tuvo un mal uso de los servicios odontoldgicos (49,3%) lo cual

se pudo dar ya que a pesar de tener un seguro de salud no aprovechan sus beneficios.

Los resultados nos indican que el género femenino present6 el mayor porcentaje con un
nivel de conocimiento medio (22%). Los datos se asemejan con los autores Reinoso D.1°
(2022, Ecuador) quien obtuvo que el 41,5% fueron del sexo femenino, Baltazar V.%
(2023, Cerro de Pasco) obtuvo que el género mayoritario fue el femenino con un 61,9%,
Diaz S.}" (2022, Arequipa) obtuvo que el 66,3% eran mujeres. Los resultados podrian
deberse a que la mayoria de los encuestados fueron madres.

Los resultados nos indican que el uso de servicios odontoldgicos en padres de familia
de la I.E Privada School Kinder King, en el rango de edad de 30 a 36 afios se presentd
el mayor porcentaje con un nivel de conocimiento regular (20%), los resultados se
pudieron dar de esta manera debido a que en esas edades estan mas activos con respecto
al cuidado dental de sus hijos. Los datos difieren con Baltazar V.* (2023, Cerro de
Pasco) donde el rango de edad que predomind fue de 31 a 40 afios con un 49,31%, Diaz
S.17 (2022, Arequipa) obtuvo que el 40% de la poblacion tuvo un rango de edad de 28 a

37 afos.




V. CONCLUSION

1. Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontologicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de
Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021. Lo cual puede
deberse a que los padres presentaron un adecuado conocimiento lo que contribuye a
un buen uso de los servicios y permite tener implicancia en mejorar la higiene oral
de sus menores hijos.

2. El nivel de conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, fue de nivel medio. Lo cual puede deberse a que los padres al
pertenecer a una |.E privada presentan la capacidad econdmica de poder atenderse en
las diferentes especialidades de la odontologia, lo que permite contribuir en la salud
oral de sus hijos.

3. El uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School
Kinder King, es regular. Lo cual puede deberse a que los circulos sociales con un
nivel educativo mayor incrementan la prestacion de servicios, y se ha constatado que
una socializacion temprana del dentista con los menores favorece a que se empleen
adecuadamente los servicios odontoldgicos.

4. Los padres de familia de la I.E Privada School Kinder King del género femenino
presentaron mayor porcentaje de conocimiento medio en salud oral, lo cual, puede
deberse a que las madres son las que tienen mayor participacion en la educacién de
sus menores hijos, por lo cual la muestra del presente estudio estuvo conformada en
su mayoria por ellas.

5. Los padres de familia de la I.E Privada School Kinder King de 30 a 36 afios
presentaron mayor porcentaje regular del uso de los servicios odontologicos, lo cual,

puede deberse a que la muestra del presente estudio estuvo conformada en su mayoria

por padres de dicho rango de edad.




VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda fomentar la educacidn continua en conjunto con los profesores, padres
de familia y estudiantes con la finalidad de contribuir en el conocimiento sobre la
salud bucodental con informacion actualizada y precisa.

Se recomienda seguir con la presente linea de investigacion en la cual se evalué y
determiné los factores del poco acceso a los servicios odontoldgicos, asimismo, la

ejecucién y creacion de programas o planes estratégicos, tomando como base los

resultados encontrados en la presente investigacion.
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ANEXOS- Anexo 01: Matriz de consistencia
Titulo: Relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito
de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021

Formulacion del problema Objetivos de la investigacion Hipotesis Variables Metodologia
¢Existe relacion  entre | Objetivo general Ho: No existe relacion entre | Nivel de | Nivel: Relacional
conocimiento sobre salud oral y | peterminar la relacién entre conocimiento sobre salud | conocimiento sobre salud | conocimiento | Tipo: cuantitativo,
uso de servicios odontologicos | oraiy uso de servicios odontolégicos en padres de familia | @l 'y uso de  servicios sobre la salud | prospectivo.  observacional

dres de familia de la I.E ; ; ; fotri 5, | odontolégicos en padres de prosp : ’
en pa _ B | de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, ntolog padre .
Privada School Kinder King, familia de la 1.E Privada | bucal transversal, analitico

Distrito de Nepefia, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash,
Afo 20217

Especificos

¢Cual es el conocimiento sobre
salud oral en padres de familia de
la I.E Privada School Kinder
King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,
Departamento de Ancash, Afio
2021?

;Como es el uso de servicios
odontoldgicos en padres de
familia de la |.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,
Departamento de Ancash, Afio
2021?

Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021
Objetivos especificos

1. Determinar el conocimiento sobre salud oral en padres
de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito
de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021

2. ldentificar el uso de servicios odontol6gicos en padres
de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito
de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021

3. Determinar el conocimiento sobre salud oral en padres
de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito
de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, segun género

4. ldentificar el uso de servicios odontol6gicos en padres
de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito
de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash, Afio 2021, segin edad

School  Kinder  King,
Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,

Departamento de Ancash,
Afio 2021

H1: Si existe relacién entre
conocimiento sobre salud
oral y uso de servicios
odontoldgicos en padres de
familia de la I.E Privada

School  Kinder  King,
Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,

Departamento de Ancash,
Ao 2021

Uso de servicios
odontoldgicos
Co variable:
Edad

Género

No
(Correlacional).

Disefo: experimental
Poblacion y muestra: Estuvo
constituido por 100 padres de
I.E Privada
King,

familia de la
School Kinder

cumplieron los criterios de

que

seleccion.
Técnica e instrumento: La
técnica es encuesta, mediante

un cuestionario de 30

preguntas.




¢Cual es el conocimiento sobre
salud oral en padres de familia de
la I.E Privada School Kinder
King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,
Departamento de Ancash, Afio
2021, segun género?

¢Como es el uso de servicios
odontoldgicos en padres de
familia de la I.E Privada School
Kinder King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa,
Departamento de Ancash, Afio
2021, segun edad?




Anexo 2: Instrumento de recoleccion de informacién

Relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de
familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa,
Departamento de Ancash - Afio 2021
Autora: Carrion Merino, Esthefany

I. Nivel de conocimiento en salud oral

1. ;Cuéles considera Ud. son medidas preventivas en Salud bucal?
a. Dulces, cepillo dental, pasta dental

b. Fldor, pasta dental, leche

c. Cepillo, hilo dental, pasta dental, fltor

d. No sé

2. Debo cepillarme los dientes, principalmente:

a. Al levantarme

b. Después del desayuno

c. Antes de acostarme (dormir)

d. No sé

3. ¢ Cuéles cree que son las caracteristicas indicadas de un buen cepillo?
a. Tener cerdas duras y de varios colores

b. Tener un mango recto y cerdas duras

c. Tener cerdas suaves y un mango curvo

d. No sé.
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4. ;Sabe usted el orden del uso de los elementos de higiene dental?
a. Enjuague bucal, cepillo, hilo dental

b. Hilo dental, enjuague bucal

c. Hilo dental, cepillado

d. Cepillado, hilo dental, enjuague dental

5. ¢Con qué frecuencia debo visitar al odont6logo?
a. Cada afio

b. Cada seis meses

c. Cada tres meses

d. Cuando hay dolor

6. ¢ Cuantas veces al dia debe cepillar sus dientes?
a. Dos veces

b. Cuatro veces

c. Después de cada comida

d. Tres veces

7. ¢Cada cuanto tiempo debo cambiar de cepillo dental?
a. Cada mes

b. Cada tres meses

c. Cada seis meses

d. Cada afio

8. La Caries es:

a. Es una enfermedad formada solo por azucares
b. Es una mancha negra sin importancia

¢. Es un hueco en el diente
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d. No sé

9. ¢ Qué provoca la caries?

a. Comer dulces y no cepillarse

b. Cepillarse después de cada comida

c. Usar hilo dental

d. Ninguna

10. ¢Cémo reconoce Ud. que tiene dientes cariados?
a. Porque estan amarillos mis dientes

b. Porque mis dientes estan desalineados

¢. Me sangran las encias al cepillarme

d. Evidencio un orificio de coloracién oscura acompafiado de dolor a la masticacién o

espontaneo.

11. ;C6émo se cura la caries?

a. Tomando pastillas.

b. Solo un odonto6logo puede curar la caries.
c. Haciéndome enjuagues con agua con sal o bicarbonato.
d. Ninguno.

12. La gingivitis es:

a. El dolor de diente

b. Inflamacion de las encias

c. La inflamacion del labio

d. No sé

13. La enfermedad Periodontal es:

a. Sangrado de las encias
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b. Afecta a los tejidos de soportes del diente

c. La coloracion de los dientes

d. No sé

14. ;Por qué a una persona le sangran las encias?

a. Porque no se cepilla correctamente

b. Por enfermedad de las encias

c. Por genética

d. Ninguno

I1. Cuestionario para evaluar el uso de servicios odontolégicos de padres de familia
1. ¢Acudié Ud. el dltimo afio al Odont6logo?

a.Si

b. No

2. ¢Cuantas veces al afio acudi6 Ud. al Odont6logo para realizarse un examen oral?
a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. Solo cuando me duele un diente

d. Ninguno

3. ¢Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odont6logo para recibir instruccion en higiene oral?
a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio.

c. No necesité

d. Ninguno

4. ;Cuantas veces afio cambi6 Ud. de cepillo dental?

a. 1 vez al afo
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b. 2 veces al afio

. 3 veces al afio

o

d. 4 veces al afo

5. ¢ Cuéantas veces al afio se realizd un Indice de Higiene Oral?

a. 2 veces al afo

b. 5 veces al afio

c. 4 veces al afio

d. No necesité

6. ¢ Cuantas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para realizarse una profilaxis dental?
a. 4 veces al afio

b. 2 veces al afo

c. No necesité

d. Ninguno

7. ¢Le han realizado fluorizacion (es) el dltimo afio?

a. Si

b. No

8. ¢Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontologo para que le realicen fluorizaciones?
a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. No necesité

d. Ninguno

9. ¢Acudio Ud. el ultimo afio al Odontologo para realizarse un detartraje (retiro de calculo dental,

también llamado sarro)?

a.Si

44




b. No

10 ¢ Cuéntas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para que le realicen un detartraje (retiro de calculo

dental, también llamado sarro) dental?

a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. No necesité

d. Ninguno

11. ¢ Acudio Ud. el altimo afio al Odontdélogo para realizarse restauraciones o curaciones dentales?
a.Si

b. No
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12. ¢ Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para que le realicen restauraciones o curaciones
dentales?

a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. No necesité

d. Ninguno

13. ;Acudio Ud. el altimo afio al Odonto6logo para realizarse Endodoncia (s)?
a. Si

b. No

14. ;Cuéntas veces al afio acudié Ud. al Odont6logo para que le realicen una Endodoncia?
a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. No necesité

d. Ninguno
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15. ;Acudio Ud. el dltimo afio al Odontologo para realizarse una Exodoncia u Extraccion (es)?
a. Si

b. No

16. ¢ Cuéntas veces al afio acudi6 Ud. al Odont6logo para que le realicen una Extraccion?

a. 1 vez al afio

b. 2 veces al afio

c. No necesité

d. Ninguno

Fuente: Canchari J. Nivel de conocimiento en salud oral y uso de servicios odontoldgicos [Tesis]
Peru: Universidad Cesar Vallejo, 2020
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Preguntas Respuestas e Configuracion

Nivel de conocimiento en salud oral

1. ¢{Cuéles considera Ud. son medidas preventivas en Salud bucal? *

(® cCepillo, hilo dental, pasta dental. fidor

\ i ) Nose

2. Debo cepillarme los dientes, principaimente *

@ Antes de acostarme (dormir)

No

3. ¢Cudles cree que son las caracteristicas indicadas de un buen cepillo? *

(®) Tener cerdas suaves y un mango curvo

Preguntas  Respuestas @ Configuracion

7. ;Cada cuanto tiempo debo cambiar de cepillo dental? *

() Cadames
(® Cadatresmeses
) Cada seis meses

() Cadaafio

8. La Caries es: *

(® Es una enfermedad formada solo por azucares
() Esuna mancha negra sin importancia
(O Esunhueco en el diente

O Nosé

9. ¢Qué provoca la caries? *

(® Comerdulces yno cepillarse
() Cepillarse después de cada comida
() Usar hilo denta

(_) Ninguna
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Preguntas Respuestas @ Configuracion

4. ;Sabe usted el orden del uso de los elementos de higiene dental? *

( 7 ) Enjuague bucal, cepillo, hilo dental
(7) Hilo dental, enjuague bucal

: ) Hilo denta

pillado

@ Cepillzdo, hilo dental, enjuague dental

5. {Con qué frecuencia debo visitar al odontdlogo? *

(_) Cuando hay dolor

6. ;Cudnias veces al dia debe cepillar sus dientes? *

) Cuatro veces

@ Después de cada comida

Preguntas  Respuestas () Configuracion

10. ;Cémo reconoce Ud. que tiene dientes cariados? *

tén amarillos mis dientes

( ) Porque
_) Porgue mis dientes estan desalineados

) Me sangran las encias al cepillarme

@ Evidencio un orificio de coll ion oscura acompanado de dolorala

11. ;:Como se cura la caries? *

) Tomando pastillas
@ Solo un odontdlogo puede curar la caries.
(O) Haciéndome enjuagues con agua con sal o bicarbonato.

(O Ninguno

12. La gingivitis es: *

) Eldolor de diente

(® Inflamacién de las encizs

) Lainflamacién de

) Nosé




Preguntas  Respuestas @ Configuracién
Preguntas  Respuestas @ Configuracion ———
— 2. ;Cudntas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para realizarse un examen oral? *

13. La enfermedad Periodontal es: *

(® 1vezalafio

do de las encias =
s al afo

(® Afecta a los tejidos de soportes del diente

() Lacoloracion de los dientes
5 () Ninguno

() Nosé

3. ;Cudmas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para recibir instruccion en higiene oral? *
14. ¢Por qué a una persona le sangran las encias? *

() Porgue no se cepilla correctamente
() 2vecesal afo

(@) Porenfermedad de las encias
() Noneceaite

() Porgenética

) Ninguno

(_) Ninguno

-

s ¢Cudntas veces afio cambid Ud. de cepillo dental? *
Evaluar el uso de servicios odontologicos de padres de familia

1. ¢Acudié Ud. el Ghimo aiio al Odontdlogo? * () 2vecesalafo

@ 3 veces al afio

(_) 4vecesalano

Preguntas  Respuestas @ Configuracion
Preguntas  Respuestas @ Configuracion

5. (Cuéntas veces al afio se realizd un indice de Higiene Oral? * . o e - y .
¢ 9 8. ¢Cudmas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para gue le realicen fluorizaciones? *

() 2vecesalafio @ 1vezalasfo
(O Svecesalafo (O 2vecesalaio
() 4vecesalafio () Nonecesité
(®) Nonecesité O Nngine
9. ¢Acudio Ud. el Gltimo afio al Odontdlogo para realizarse un detartraje (retiro de calculo dental, %

6. ;Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para realizarse una profilaxis dental? * 7
también llamado sarro)?

O 4vecesalafio v

No necesité

@ Ninguno

10. ¢Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para gue le realicen un detartraje (retiro de
calculo dental, también llamado sarro) dental?

7. ¢Le han realizado fluorizacion (es) el Gitimo afio? * (® 1vezalafo

reces al aio

- () Nonecesité

® re (O Ninguno
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Preguntas  Respuestas @ Configuracion

11. ¢Acudid Ud. el dltimo afio al Odontdlogo para realizarse restauraciones o curaciones dentales? *

12. ;Cuéntas veces al afio acudié Ud. al Odontdlogo para gue le realicen restauraciones o
curaciones dentales?

@ 1vez al afio

| 2veces al afio

) No necesité

Ninguno

13. ¢Acudio Ud. el ditimo afio al Odontdlogo para realizarse Endodoncia (s)? *

Preguntas  Respuestas @ Configuracion

14. ;Cudmas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para gque le realicen una Endodoncia? *

ces al afo
(® Nonecesité

( i ) Ninguno

15. ;Acudio Ud. el Ghimo afio al Odontdlogo para realizarse una Exodoncia u Extraccion (es)? *

16. ;Cuamas veces al afio acudio Ud. &l Odontdlogo para gue le realicen una Extraccion? *

afio

() 1veza

) 2vecesal ano

@ No necesité

( ) Ninguno
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Anexo 3: Validez del instrumento
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Confiabilidad del cuestionario para el nivel de conocimiento en salud oral

Es un indice de consistencia interna que toma valores entre 0 > r > 1; que comprueba si el
instrumento es fiable y realiza mediciones estables y consistentes. Mejor es la confiabilidad

cuando mas se aproxima al extremo. Se considera:

Coeficiente alfa > 0.80 bueno / Coeficiente alfa > 0.90 excelente

k | XS]

o . Sv—
K-1] 5
L J
W1 2 3 4 | 5 6 T | oa g |10 | 11|12 | 13 | 14
1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2
2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 2
3 2 2 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 1 2
4 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
5 2 1 1 2 2 1 2 2 1 2 2 2 1 2
[ 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
T 2 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 1 2
] 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2
a 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2
o | 2 1 2|1 1 2 1 1 1 | 2 1 1 2
1 F 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 2 1
12 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2
13 2 1 2 2 1 2 2 2 1 2 2 2 1 2
14 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 1 2
15 2 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 1
16 F 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2
17 2 1 2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 1 1
18 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1
10 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2
20 2 1 1 2 1 1 1 2 1 2 2 2 1 2

Estadistico de fiabilidad

KR - 20 M* de elemeantos

0.rr 20
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Confiabilidad del cuestionario para evaluar el uso de servicios odontologicos

Es un indice de consistencia interna que toma valores entre 0 > r > 1; que comprueba si el
instrumento es fiable y realiza mediciones estables y consistentes. Mejor es la confiabilidad

cuando mas se aproxima al extremo. Se considera:
Coeficiente alfa > 0.80 bueno / Coeficiente alfa > 0.90 excelente

k | XS]
S,

L ' J

M 1 2 3 d 5 B [ a a 0 [ 11 12 | 13 [ 14 [ 15 | 16

4 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 1 1
<1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1
[ 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 1 1
T 2 2 2 2 2 2 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1
8 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 2 1
@) 2| 2 1 1 1 1 2 1 2|z B - I 2 2
10 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1
1 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2
12 2 2 1 2 1 1 1 1 2 2 2 2 1 1 1 1
13 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 1 2 2 2 2
14 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

16 1 1 1 2 1 1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 1

1T 2 1 1 2 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2

18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2

18 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2

Estadistico de fisbilidad

KR - 20 M* de alementos

0.7 20

Fuente: Canchari J. Nivel de conocimiento en salud oral y uso de servicios odontolégicos [Tesis]
Per(: Universidad Cesar Vallejo, 2020




Anexo 5: Formato del consentimiento informado

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle su consentimiento.
De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia.

La presente investigacion en Salud se titula: Relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021 y es dirigido por Carrion Merino, Esthefany, investigador de la
Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote.

El propdsito de la investigacion es: Determinar la relacidn entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del
Santa, Departamento de Ancash - Afio.

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 10 minutos de su tiempo. Su participacion en
la investigacion es completamente voluntaria y andnima. Usted puede decidir interrumpirla en cualquier
momento, sin que ello le genere ningun perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion,
puede formularla cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted sera informado de los resultados a través del correo. Si desea, también podra
escribir al correo sjcarrion021@gmail.com.Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse

con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad Catélica los Angeles de Chimbote.
Si esta de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacién:

Nombre:
Fecha:
Correo electrénico:

Firma del participante:

Firma del investigador:
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Preguntas  Respuestas @ Configuracién

Correo electrnico

rodriguezjeniferbp1908@gmail.com

Consentimiento informado

La presente investigacion en Salud se titula: Relacion entre conocimiento sobre salud oral yusode *
servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de
Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021 y es dirigido por Carrién Merino,
Esthefany, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. El propésito de la
investigacion es: Determinar la relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontolégicos en padres de familia de lz |.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021 y es dirigido por Carrion Merino,
Esthefany, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, de esta manera se
podra crear estrategias para mejorar el conocimiento sobre salud oral, mejorando de esta forma la
calidad de vida de la poblacion. Para ello, se le invita a participar en una encuesta gue le tomara 10
minutos de su tiempo. Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima.
Usted puede decidir interrumpirla en cualguier momento, sin que ello le genere ninguin perjuicio. Si
1tuviera alguna inguietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla cuando crea

c . Al concluir la ir igacion, usted serd informado de los resultados a través del correo.
Si desea, también podrd escribir al correo sjcarrion021@gmail.com.Asimismo, para consultas sobre
aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad
Catdlica los Angeles de Chimbote.

(® Acepro

(O) Noacepto

Preguntas  Respuestas @ Configuracion

Correo electronico

matildecervera9@gmail.com

Consentimiento informado

La presente investigacion en Salud se titula: Relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de

servicios odontoldgicos en padres de familia de la |.E Privada School Kinder King, Distrito de
Nepenia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021 y es dirigido por Carrién Merino,
Esthefany, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. El propdsito de la
investigacion es: Determinar la relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontolégicos en padres de familia de la |.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia,
Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021 y es dirigido por Carrién Merino,
Esthefany, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, de esta manera se

podra crear estrategias para mejorar el conocimiento sobre salud oral, mejorando de esta forma la
calidad de vida de la poblacion. Para ello, se le invita a participar en una encuesta gue le tomara 10
minutos de su tiempo. Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anonima.
Usted puede decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere ningln perjuicio. Si
tuviera alguna inguietud y/o duda sobre la investigacion, puede formularla cuando crea
conveniente. Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través del correo.
Si desea, también podra escribir &l correo sjcarrion021@gmail.com.Asimismo, para consultas sobre
aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la universidad
Catdlica los Angeles de Chimbote.

@ Acepto

( : ) No acepto
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Anexo 6: Documento de aprobacion para la recoleccion de datos

UNIVERSTDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE
ESCUELA PMOFPESIONAL DE ODONTOLOGIA

“Ada del Bicentenario del Porii: 200 abos de Indepeadencia™

Crumbote, 28 de Abril del 2021

Lic.
Ana Yanett Esperanza Makca

Directora de ta | E P. School Kinder King

Presente,

A través del presente, reciba Ud. el cordial saludo en nombre ce ta Escuels
Profesional de Odontologia de & Universidad Catdlica los Angsles de
Chimbote, para solcarde lo siguiente:

En cumplrmento del Plan Cumicular del programa de Odontologia, b estudante
viene desarrollando la asignatra de Tesis, a trawés de un tabajo
denominada: *“RELACION ENTRE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL Y
USO DE SERVICIOS ODONTOLOGICOS EN PADRES DE FAMILIA DE LA
LE PRIVADA SCHOOL KINDER KING, DISTRITO DE NEPERA, PROVINCIA
DEL SANTA, DEPARTAMENTO DE ANCASH, ARO 2021".

Para epcutar su investgacicn, fa alumna ha seleccionado la msStucion que Ud
drige, por ©o cual, solcito bandarle las faclidades del caso a ta S Carridn
Merino, Esthefany; a §n de realizar ol presenie rabajo.

Es propioa la oporfumdad, para resterare las muestras de m especal
consderacion y estma personal

Adentamente

V= o ,.;&J}f
§’£ e

LN Py (_u}; ]

i

oo 20!
. - A, Pt s, 4198 - A5t San Jomn
Chirtote Paed

Telt 143) 350870
W U o3U e
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Anexo 7: Evidencias de ejecucion

DECLARACION JURADA

Yo, CARRION MERINO ESTHEFANY, identificado (a) con DNI 70917224, con
domicilio PSJ. 54 URB. NICOLAS GARATEA MZ. 110 LT. 20, Distrito Nvo

Chimbote, Provincia Del Santa, Departamento Ancash,
DECLARO BAJO JURAMENTO,

En mi condicion de bachiller con cddigo de estudiante 0110161049 de la Escuela
Profesional de Odontologia Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catolica

Los Angeles de Chimbote, semestre académico 2023-1:

1. Que los datos consignados en la tesis titulada: Relacion entre conocimiento sobre
salud oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada
School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de
Ancash - Afio 2021.

Doy fe que esta declaracidn corresponde a la verdad

Chimbote, 11 de Junio del 2023

Firma del estudiante/bachiller Huella Digital

DNI 70917224
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Link de la encuesta:

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdQborCEwpJTos5wL1j4TZ1chNtivdgno736rCEQIP84
McPcQ/viewform

Preguntas  Respuestas Q)  Configuracion
i Género

iento informado
100 respuestas

La presente investigacion en Salud se titula: Relacién entre conocimiento sobre salud oral y

uso de servicios cdontolégicos en padres de familia de la LE Privada School Kinder King. Femenino 54 (54 %)
Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio 2021y es dirigide

por Carrion Merino, Esthefany, investigador de la Universidad Catélica Los Angeles de

Chimbote. El proposito de la investigacién es: Determinar la relacién entre conocimiento

sobre salud oral y uso de servicios odontolégices en padres de familia de la L.E Privada

School Kinder King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash - Afio Masculino 46 (48 %)

2021y es dirigido por Carrion Merino, Esthefany, investigador de la Universidad Catdlica Los

Ange\e& de Chimbote, de esta manera se podra crear estrategias para mejorar el

conocimiento sobre salud oral, mejerando de esta forma la calidad de vida de la poblacion. 0 20 40 60
Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 10 minutos de su tiempe. Su

participacién en la investigacion es completamente voluntaria y andnima. Usted pusde

decidir interrumpirla en cualquier momente. sin que ello le genere ningun perjuicic. Si tuviera

alguna inquietud yio duda sobre la investigacion, puede formularla cuande crea conveniente.

Al concluir la investigacién. usted serd informado de los resultades a traves del corres. Si N L

desea, también podra escribir al correo sjcarrion021@gmail.com.Asimismo, para consultas Nivel de conocimiento en salud oral

sobre aspectos ticos, pusde comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la

universidad Catélica los Angeles de Chimbote.

100 rezpuestas 1. ;Cuéles considera Ud. son medidas preventivas en Salud bucal?

100 respuestas

@ Acepto

@ Mo zezte @ Dulces, cepillo dental, pasta dental
@ Flior, pasta dental, leche
@ Cepillo, hilo dental, pasta dental, fiior
@ Nosé

2. Debo cepillarme los dientes, principalmente 3. ¢Cudles cree que son las caracteristicas indicadas de un buen cepillo?

100 respuestas 100 respuestas

@ Allevantarme @ Tener cerdas duras y de varios colores
@ Después del desayuno @ Tener un mango recto y cerdas duras
@ Antes de acostarme (dormir) & Tener cerdas suaves y un mango curvo
@ Nosé @ Nosé
_—— ]
46%

4. ;Sabe usted el orden del uso de los elementos de higiene dental?

5. ;Con que frecuencia debo visitar al odontologo?
100 respuestas
100 respuestas

@ Enjuague bucal, cepillo, hilo dental
@ Hilo dental, enjuague bucal @ Cada afio
@ Hilo dental, cepillado @ Cada seis meses
@ Cepillado, hilo dental, enjuague dental @ Cada tres meses
@ Cuando hay dolor
—‘
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6. ;Cuantas veces al dia debe cepillar sus dientes?

~

100 respuestas

10. ;Cémo reconoce Ud. que tiene dientes cariados?

100 respuestas

8. La Caries es:

100 respuestas

@ Dos veces

@ Cuatro veces

@ Después de cada comida
@ Tres veces

@ Porque estan amarillos mis dientes

@ Porque mis dientes estan desalineados
@ Me sangran las encias al cepillarme

@ Evidencio un orificio de coloracion

oscura acompafiade de dolor a la
masticacién

@ Es una enfermedad formada solo por
azucares

7. ;Cada cuanto tiempo debo cambiar de cepillo dental?

100 respuestas

9. ;Qué provoca la caries?

100 respuestas

‘

11. ;Como se cura la caries?

100 respuestas

@ Cada mes
@ Cada tres meses
@ Cada seis meses
@ Cada afio

@ Comer dulces y no cepillarse

@ Cepillarse después de cada comida
@ Usar hilo dental

@ Ninguna

O

® Es una mancha negra sin importancia
@ Es un hueco en el diente
® Nosé

&
<

@ Tomando pastillas
@ Solo un odontéloge puede curar la
caries
@ Haciéndome enjuagues con agua con
sal o bicarbonato
— ] @ Ninguno

14, ;Por qué a una persona le sangran las encias?

@ Porque no se cepilla correctamente
@ Por enfermedad de las encias

@ Por genética

@ Ninguno

13. La enfermedad Periodontal es:
1. ¢ Acudic Ud. el dltimo afio al Odontologo? LD 100 respuestas

12. La gingivitis es:

100 respuestas 100 respuestas

@ El dolor de diente

@ Inflamacion de las encias
® Lainflamacién del labio
® Nosé

Evaluar el uso de servicios odontolégicos de padres de familia

100 respuestas

@ Sangrado de las encias

@ Afecta a los lejidos de soportes del
diente

®si
o

® La coloracion de los dientes
@ Nose
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2. ;Cuantas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para realizarse un examen oral? 3. ;Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontologo para recibir instruccion en higiene oral?

100 respuestas

@ 1vez al afio @ 1vez al afio
® 2 veces al afio ® 2 veces al afio
® Solo cuando me duele un diente @ No necesité
@ Ninguno @ Ninguno

100 respuestas

6. (Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontologo para realizarse una profilaxis dental?
100 respuestas 7. ¢ Le han realizado fluorizacion (es) el dltimo afio?
100 respuestas

@ 4 veces al afio
® 2 veces al afio ®si
@ No necesité @ No
@ Ninguno

5. ;Cuantas veces al afio se realizé un indice de Higiene Oral?

4. ;Cuantas veces afio cambio Ud. de cepillo dental?

@ 1vez al aiio
@ 2 veces al afio
® 3 veces al afio
' @ 4 veces al afio

100 respuestas
100 respuestas

@ 2 veces al afio
@ 5 veces al afio
@ 4 veces al afio
@ No necesité

9. ¢Acudié Ud. el Ultimo afio al Odontdlogo para realizarse un detartraje (retiro de caleulo

8. ;Cuantas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para que le realicen fluorizaciones? ..
dental, también llamado sarro)?

100 respuestas
100 respuestas

@ 1vezalafio
@ 2 veces al afio
@ No necesite
@ Ninguno

®si
® No

&
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11. ¢ Acudié Ud. el ltimo afio al Odontélogo para realizarse restauraciones o curaciones
10. ;Cuéntas veces al afio acudié Ud. al Odontdlogo para que le realicen un detartraje (retiro

de célculo dental, también llamado sarro) dental?

dentales?

100 respuestas

® 1 vez al aiio : ilu
® 2 veces al afio

@ No necesité

@ Ninguno

15. ¢ Acudio Ud. el ultimo afio al Odontdlogo para realizarse una Exodoncia u Extraccion (es)?

100 respuestas

12. ;Cuéntas veces al afio acudio Ud. al Odontélogo para que le realicen restauraciones o
curaciones dentales? 100 respuestas

®si
® No
® 1vezalafio
® 2 veces al afio
@ No necesite
- ,

13. ;Acudio Ud. el ultimo afio al Odontélogo para realizarse Endodoncia (s)?

100 respuestas

100 respuestas
16. ;Cuantas veces al afio acudié Ud. al Odontélogo para que le realicen una Extraccion? |_D

100 respuestas o
® No
@ 1 vezalafio
@ 2veces al afio
@ No necesite
@ Ninguro
28%

14. ;Cuantas veces al afio acudio Ud. al Odontdlogo para que le realicen una Endodoncia?

100 respuestas

@ 1vez al afio
® 2 veces al afio
@ No necesité
@ Ninguno
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1109 @ O™ »

< . Aula 1er Grado

Adriana Nuevo, Adriel, Ernest..

Buen dia padres de familia, por este
medio envio la presente investigacion a
realizar que no presenta ningun tipo de
riesgo debido a que se tomara en cuenta
los principios y ética sobre salud bucal,
asi mismo todos los datos brindados
seran confidenciales, muchas gracias.

11:13a.m. W/

11:04 ©® @D «

- Aula 5 afios

1ero, 1ero, 1ero, 1ero, 1ero, 1

-

B

Dominick Aguilar .,

T1ero MamakKaela
CONOCIMIENTO
SOBRE SALUD
ORAL Y USO DE
SERVICIOS
ODONTOLOGICO
S EN PADRES DE
FAMILIA DE LA ILE
PRIVADA SCHOOL
KINDER KING,
DISTRITO DE
NEPENA,
PROVINCIA DEL

- o

11 o <

® Ncnsaje

1105@®0 «

@

Aula 5 afos *7

Tero, 1ero, 1ero, 1ero, 1ero, 1

0:09 9:10a.m. ¥

Esthefany Carrion

Buen dia padres de familia, por este
medio envio la presente investigacion a
realizar que no presenta ningun tipo de
riesgo debido a que se tomara en cuenta
los principios y ética sobre salud bucal,
asi mismo todos los datos brindados

seran

confidenciales, muchas gracias.

10:16a. m

omoa _____________tumsunn |
RELACION ENTRE

CONOCIMIENTO
SOBRE SALUD
ORAL Y USO DE
SERVICIOS
ODONTOLOGICO
S EN PADRES DE
FAMILIA DE LA I.E
PRIVADA SCHOOL
KINDER KING,
DISTRITO DE
NEPENA,
PROVINCIA DEL
SANTA,

m DEPARTAMENTO
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CONOCIMIENTO
SOBRE SALUD ORAL Y
USO DE SERVICIOS
ODONTOLOGICOS
EN PADRES DE
FAMILIA DE LA I.E
PRIVADA SCHOOL
KINDER KING,
DISTRITO DE NEPENA,
PROVINCIA DEL
SANTA,
DEPARTAMENTO DE
ANCASH, ANO 2021.

Se registro tu respuesta.

Enviar otra respuesta

Google no cred ni aprobd este contenido. Denunciar abuso

1l @] <




BASE DE DATOS

USO DE SERVICIOS

ODONTOLOGICOS

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL
Pregunta 1 c. Pregunta 8 a.89
100 b.3
c.8
Pregunta 2 a. Pregunta 9 a.78
46 b. 21
b.2 d.l
c. 52
Pregunta 3 a3 Pregunta 10 a.6
b. 31 c3
c. 65 d.9
d.1 1
Pregunta 4 a4 Pregunta 11 b.9
d.9 9
6 cl
Pregunta 5 a.6 Pregunta 12 a4
b. 52 b.7
c. 5
34 d.2
d.8 1
Pregunta 6 b. 8 Pregunta 13 a.32
c.35 b.38
d. 57 c.2
d.2
8
Pregunta 7 a.l7 Pregunta 14 a.49
b.34 b.51
c. 49
2 GENERO 2
1 1 1 1 2 1 1 1
1 1 1 2 2 1 2 2
1 1 1 2 2 1 2 1
1 2 2 1 2 2 2 1
1 1 1 1 1 2 1 2
2 1 1 1 1 1 1 1
2 2 1 1 2 1 1 2
2 1 2 2 2 2 1 2
1 2 1 2 2 2 1 1
1 2 2 1 2 1 1 2
2 2 2 1 2 2 1 2
2 1 2 1 2 2 1 1

67

Pregunta 1 a.62 Pregunta 9 a.35
b.38 b.65
Pregunta 2 a.29 Pregunta 10 a.22
b.34 b.20
c.23 c.26
d. 14 d.32
Pregunta 3 a.39 Pregunta 11 a.74
b.37 b.26
c.13
d.11
Pregunta 4 a.19 Pregunta 12 a.28
b.5 b.51
c.31 cll
d.45 d.10
Pregunta 5 a.55 Pregunta 13 a.28
b.1 b.72
cll
d.33
Pregunta 6 b.41 Pregunta 14 a.l5
c.27 b.11
d.32 c41
d.33
Pregunta 7 a.26 Pregunta 15 a.32
b.74 b.68
Pregunta 8 a.19 Pregunta 16 a.l12
b.16 b.17
c.32 c.36
d.33 d.35
EDAD 44 (3) 43 (1) 34 (4) 23(2) 38 (1)
37 (6) 25(3) 33(1) 35 (3) 28 (2) 24 (1)
36 (6) 27 (3) 31 (1) 39 (1) 39 (2) 29 (1)
48 (5) 26 (3) 45 (1) 42 (1) 38 (2) 37 (1)
32 (5) 40 (3) 41 (1) 27 (1) 29 (2) 30 (1)
41 (4) 39 (3) 46 (1) 26 (2) 47 (2) 46 (1)
31 (4) 28 (3) 48 (1) 30 (4) 43 (4) 52 (1)




BASE DE DATOS — NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL

principal - Google Drive X

¢« C @& docs.goegle.com/spreadsheets/d/1VIFwBc2FnksKcYfKVhitTrTGwOVKpUCWU?_tjsUOLA/edit#gid=1842138303 2 % & 0@ :
NIVFL DE ;ONOC\M\ENTO SOBRE SALUDORALYUSO DE SEBVIC\OS ODONTOLOGICOS % B & OIE] O - & Compartir e
Archivo Editar Ver Insertar Formato Datos Herramientas Extensiones Ayuda
QA 6 ¢ & % 100% - | § % 0 00 23| Predet.. v | — B I = L | c iR A- @ m Y ®B- 3 A
AG21 - | feNe

F G H 1 4 K L M N o P

hilo denl Antes de acosta Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada tres meses Después de cad Cada mes

2
3
4
5
6
7
&
9

Acepto Cepillo,
Aceplo Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Aceplo Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo.
Acepto Cepillo,
Acepto Cepillo,
Nmnmin Camilin
+ =
£ Buscar

Respuestas de formulario 1

. hilo deni Al levantarme

hilo denl Antes de acosta Tener cerdas dul Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo deni Al levantarme  Tener un mango Cepillado, hilo di Cada afio Tres veces
hilo dent Al levantarme  Tener un mango Cepillado, hilo d Cada seis mese: Tres veces
hilo denl Antes de acosta Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo denl Antes de acosta Tener un mange Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo dent Al levantarme  Tener un mango Cepillado, hilo di Cada tres meses Tres veces
hilo denl Al levantarme  Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo dent Antes de acosta Tener un mango Cepillado, hilo d Cada seis mese: Tres veces
hilo deni Al levantarme  Tener un mango Cepillado, hilo di Cada afio Tres veces
hilo denl Antes de acosta Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo dent Al levantarme  Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo denl Antes de acosta Tener un mango Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo dent Al levantarme  Tener cerdas su; Cepillado, hilo d Cada tres meses Tres veces
hilo deni Al levantarme  Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada tres meses Tres veces
hilo denl Antes de acosta Tener un mango Cepillado, hilo di Cada seis mese: Tres veces
hilo dent Al levantarme  Tener un mango Cepillado, hilo di Cada tres meses Tres veces
hilo dent Al levantarme Tres veces

[ Y —

Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada afio

Nn i PAnillarn hiln A CrimmAn hau dale Trae sinnan

Tabla dindmica2 ~

o (5]

v =

iy

g6 €

Datos1-Cepille, hilo dental, pasta dental, flior ~

Es una mancha Ninguna

Tener cerdas sui Cepillado, hilo di Cada tres meses Después de cad Cada seis mese: Es una enfermer Comer dulces y

Cada seis mese: Es una enfermed« Comer dulces y
Cada seis mese: Es una enfermer Comer dulces y
Cada seis mese Es una enferme: Comer dulces y
Cada mes Es una enferme« Comer dulces y
Cada tres meses Es una enfermer Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enfermer Ninguna

Cada tres mese: Es una enfermer Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enferme: Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enfermed Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enfermer Comer dulces y
Cada seis mese: Es una enfermed Comer dulces y
Cada seis mese: Es una enfermer Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enferme: Comer dulces y
Cada seis mese: Es una enfermed Comer dulces y
Cada mes Es una enfermer Comer dulces y
Cada tres mese: Es una enfermed Comer dulces y

Cada mes Es una enfermer Comer dulces y

P Er imn Annemns Camar dnleas 1

Tabla dinami

@

Q
0 se cura la

Evidencie un oril Selo un odontslc No sé

Evidencio un oril Selo un odontdls Inflamacion de |
Evidencie un oril Solo un odontslc Inflamacién de |
Evidencio un oril Solo un odontdlc Na sé

Evidencio un oril Sole un odontélc Inflamacién de |
Porque estén an Solo un odontdlc Inflamacién de |
Evidencio un oril Solo un odontdlc Inflamacién de |
Evidencie un oril Solo un odontslc Inflamacién de |
Evidencio un oril Solo un odontdlc Inflamacién de |
Evidel
Evidencie un oril Solo un odontslc Inflamacién de |

o un oril Solo un odontdlc Inflamacisn de |

Evidencio un oril Selo un odontdls Inflamacion de |
Evidencio un oril Solo un odontsl¢ Inflamacién de |
Evidencio un oril Solo un odontdlc Inflamacién de |
Evidencio un oril Sole un odontélc Inflamacién de |
Evide:
Evide:
Evidencio un oril Solo un odontsle Inflamacién de |

un oril Sole un odontdlc No sé
un oril Sole un odontélc Inflamacion de |

Evidencio un oril Solo un odontdlc Inflamacidn de 1~
Eririnnin 1im aril Crla im Adantals Inflamariin dn

> [+]

Explorar <

3dDa. m.

= 19°C Nublado  ~ ESP 6/08/2023 %

BASE DE DATOS — USO DE SERVICIOS ODONTOLOGICOS

VAL BECONOEMIENTE S05 ¢

3.

< c @ docs.google.com/spreadsheets/d/1VIFw8c2FnksKeYFKVhtTITGwOVKpUCWUL_tjdsUOLA/edit#gid=1842138303
E NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL Y USC DE SERVICIOS ODONTOLOGICOS  +# b &
Archivo Editar Ver Insertar Formato Datos Herramientas Extensiones Ayuda
A o @S 1w00% ~|$ % O 0 23 Pedet. ~ |-[10]+ B I &

AGH

u v w x Y z AL AB AC AD AE AF
d. al Odontslog| OdontSlogo pd afio cambio Udio se realizd un|al Odontologo Ho fluorizacion { al Odontslogo ogo para que i

Si
Si
Si
Si
No
Si
No
Si
Si
No
Si
Si
Si
Si
Si
No
Si
Si
Si

fx Mo

1vez al afio 1 vez al afio 4veces al afio  4veces alafio 2wveces alafio No
2veces al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces al afic No
1 vez al afio 1 vez al afie 1 vez al afo 2veces al afio 2 veces al afioc  No
2veces al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces al afic No
2 veces al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2 veces alafio 2 veces al afio  No
2veces al afio 2 veces al afio 4 veces al afic Mo necesité 2 veces al afio  Si
2 veces al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2 veces al afio  No necesité No
2veces al afio 2 veces al afio  1vez al afio 2veces al afio 2 veces al afio No
2 veces al afio 1 vez al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces al afio  Si
2veces al afio 1 vez al afie 1vez al afio 2veces alafioc 2 veces alafio No
1 vez al afio 1 vez al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces al afio  Si
1vez al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces alafic No
2veces al afio 1 vez al afio 1vez al afio 2veces alafio  2veces alafio Si
2veces al afio 1 vez al afio 2veces al afio 2 veces alafio 2 veces al afio  Si
2veces al afio 1 vez al afie 1 vez al afo 2veces al afio 2 veces al afio  Si
Ninguno 2 veces al afio 1 vez al afio 2veces alafio 2 veces al afic No
1 vez al afio 2 veces al afio  1vez al afio 2 veces al afio 2 veces al afio  Si
2veces al afio  1vez al afia 1 vez al afio 2veces al afio 2 veces al afic  Si
1 vez al afio 2 veces al afio 1 vez al afio 2veces al afio 2 veces al afio  No
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Datos1-Cepillo, hilo dental, pasta dental, flior ~

1vez al afio No 2 veces al afio
No necesité Si 2 veces al afio
No necesité No No necesité
Ninguno No Ninguno
No necesité  No Ninguno
2veces al afio  Si Ninguno
No necesité No No necesité
2veces alaffo  No Ninguno
2veces alafio Si 1 vez al afio
Ninguno Si 2 veces al afie
1vezalaio  No Ninguno
2 veces al afio  Si 1vez al afio
2veces alafio No Ninguno
1vezalaiio  No Ninguno
1vezalaio  No Ninguno
2 veces alafio  No No necesité
1vezalaio  No Ninguno
1 vez al afio Si 1 vez al afio
Ninguno Si 1 vez al afio
fimmalafa Na [O——s
Tabla dinami
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No 2veces al afio  Si
Si 1 vez al afio No
Si 2vecesal aio  No
Si 2veces al afic  No
Si 1 vez al afio Si
Si 2veces al afic  No
Si 2veces al afio  Si
Si 2veces al afio  Si
Si 1 vez al afio No
Si 2veces al afio  Si
Si 1 vez al afio No
Si 2veces al afio  Si
Si 1 vez al afio No
Si 2veces al afio  Si
Si 2veces al afio  Si
Si 2veces al afic  No
Si 1 vez al afio No
Si 1vez al afio No
Si 2veces al afio  Si -
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ANEXO

CONTRASTACION DE LA HIPOTESIS PARA DETERMINAR RELACION
ENTRE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL Y USO DE SERVICIOS
ODONTOLOGICOS EN PADRES DE FAMILIA DE LA I.E PRIVADA SCHOOL
KINDER KING, DISTRITO DE NEPENA, PROVINCIA DEL SANTA,
DEPARTAMENTO DE ANCASH, ANO 2021

Para contrastar la hipotesis planteada en la presente investigacion haremos uso de la prueba

de independencia Chicuadrado Zz

1. Planteamiento de la hipotesis

Ho: No existe relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios
odontologicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de

Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021

Ha: Si existe relacion entre conocimiento sobre salud oral y uso de servicios odontologicos
en padres de familia de la I.E Privada School Kinder King, Distrito de Nepefia,

Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021
2. Nivel de significancia
0=0.05

3. Determinacion del valor critico Chicuadrado

2 — 2 2
valor Ztab - Z(r—l)(c—l);l—a :Z(4);0.95 =9,49

r-1: Numero de filas -1
c-1 : Nimero de columnas -1

4. Establecimiento de los critérios de decision

Rechazar Ho si ¥°> Xm . 0 (Pp<0.05)

Norechazar Ho si  }¥° < Yoy, ©0 ( p>0.05)
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5. Determinacion del valor chi cuadrado con el software SPSS version 25

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 41,0792 4 ,000

N de casos validos 100

a. 3 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo
esperado es 2,30.

6. Decision: Comparacion del Chicuadrado calculado con el valor tabular

4 *=41,07 > Ztib =9,49 sdemas, P= 0,000 < 0,05

Por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula. Si existe relacion entre conocimiento sobre salud
oral y uso de servicios odontoldgicos en padres de familia de la I.E Privada School Kinder
King, Distrito de Nepefia, Provincia del Santa, Departamento de Ancash, Afio 2021
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