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5. Resumen y abstract
Resumen

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene oral en nifios de 11 a 12
anos de edad de la Institucion Educativa N.° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”
Distrito Vird, Provincia Vird, Departamento La Libertad, afio 2020. Metodologia: Se
realiz6 una investigacion de tipo cuantitativa, observacional, prospectiva, transversal,
descriptiva, nivel descriptivo, disefio no experimental. La poblacién estuvo formada
por 162 integrantes, cuya muestra fue de 67 alumnos. La técnica fue la encuesta y el
instrumento un cuestionario constituido por 12 preguntas. Resultados: EIl nivel de
conocimiento sobre higiene oral fue regular con 57% (38); el 25% (17) present6 un
nivel malo y el 18% (12) presentd un nivel bueno. Sobre los conocimientos en
elementos usados se encontrd un nivel regular con 66% (44). En cuanto al
conocimiento sobre héabitos que practican los nifios se encontr6é un nivel regular con
69% (46); asi mismo sobre los conocimientos de las técnicas que practican se encontro
un nivel regular con 57% (38). Conclusion: Los nifios de 11y 12 afios de la Institucién
Educativa N°80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Distrito Virud, Provincia Viru,
Departamento La Libertad, afio 2020, presentaron un nivel regular en conocimientos

sobre la higiene oral.

Palabras claves: Conocimiento, habitos, higiene oral
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Abstract
Objective: To determine the level of knowledge about oral hygiene in children from
11 to 12 years of age of the Educational Institution No. 80702 "Maria Sabina Sandoval
Robles" Vira District, Vird Province, La Libertad Department, year 2020.
Methodology: A quantitative, observational, prospective, cross-sectional, descriptive,
descriptive, descriptive level, non-experimental design research was carried out. The
population consisted of 162 members, with a sample of 67 students. The technique
was the survey and the instrument was a questionnaire consisting of 12 questions.
Results: The level of knowledge about oral hygiene was fair with 57% (38); 25% (17)
presented a poor level and 18% (12) presented a good level. Regarding the knowledge
of the elements used, 66% (44) had a fair level. Regarding the knowledge of the habits
practiced by the children, a regular level was found with 69% (46); likewise, regarding
the knowledge of the techniques practiced, a regular level was found with 57% (38).
Conclusion: The 11 and 12 year old children of the Educational Institution N°80702
"Maria Sabina Sandoval Robles" Viru District, Vir( Province, Department of La

Libertad, year 2020, presented a regular level of knowledge about oral hygiene.

Key words: Habits, knowledge, oral hygiene.
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Introduccion

El nivel de conocimiento de higiene oral se entiende como la valoraciéon del
conocimiento obtenido por medio de la préctica o la educacion sobre las técnicas o
medidas preventivas que se realizan para evadir algunas enfermedades orales,
tomando en cuenta la categoria de aseo y conservacion de las piezas dentales. !

La Organizacion Mundial de la Salud define a la salud como la ausencia de
enfermedades, ademas como; el completo bienestar tanto mental, fisico y social.?
La adolescencia, es una etapa tomada como un factor de alto riesgo odontolégico,
donde la persona tiene determinada independencia y responsabilidad sobre la salud
oral propia. Es por ello que la salud oral de los adolescentes deberia ser un tema a
tratar de suma importancia y de primer grado en temas de salud publica.®
Debemos saber que durante la adolescencia los dientes permanentes erupcionan por
completo y, por ello, la higiene oral debe ser persistente, ya que, estos aln estan
inmaduros y estdn mas expuestos a contraer caries; asi mismo, en esta etapa se
aumenta la frecuencia de consumo de chocolates y se reduce el cepillado de los
dientes en horas de escuela.*

Segln el estudio de Reinoso D.> (Colombia) menciona que han progresado
levemente los habitos de higiene bucal debido al aumento de la continuidad de
cepillados diarios y las constantes visitas al odont6logo para asi evitar las
enfermedades periodontales, esto se debe a las estrategias educativas aplicadas
(auditivo y visual), que resultan eficaces para la promocién de salud oral.

Segun Rojas M. 8(La Libertad) en su estudio nos recalca que existe la necesidad de
hacer un programa de prevencion, para perfeccionar los conocimientos de la nifiez

acerca de la prevencion de la caries y establecer hébitos de higiene bucal para un



buen resultado obteniendo un aumento en la continuidad de cepillados diarios para
mejorar salud oral.

Teniendo en cuenta todo ello, se considera que es de suma importancia evaluar a
los escolares, para poder establecer su nivel de conocimiento sobre higiene oral, y
tratar de motivar y ensefiar a los nifios para evitar enfermedades futuras.

Por todo lo mencionado anteriormente, el presente estudio aparece de la precision
de saber la siguiente problematica ¢Cudl es el nivel de conocimiento sobre higiene
oral en nifios de 11 a 12 afos de edad de la Institucion Educativa N° 80702 “Maria
Sabina Sandoval Robles”, Distrito Viru, Provincia VirQ, Departamento La Libertad,
afio 2020? Donde el objetivo general fue: Determinar el nivel de conocimiento
sobre higiene oral en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucién Educativa
N.°80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Virl, Departamento La
Libertad, afio 2020; asi mismo, se tuvo como objetivos especificos: Determinar el
nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion Educativa
N.° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Viru, Departamento La
Libertad, afio 2020, segln elementos usados en la higiene oral; segun los habitos de
higiene oral, segun las técnicas de higiene oral, segun su edad y segun género.

Asi mismo esta investigacion tuvo una justificacion de relevancia metodoldgica y
social; siendo de suma importancia para nosotros los odontélogos ya que nos
muestra la actualizacién de informacidn teorica y estadistica. También este estudio
podra servir como antecedente para futuras investigaciones relacionadas a la
variable de estudio. Ademas, sera de mucha ayuda para la comunidad estudiantil ya
gue busca hacerles tomar conciencia, educar y reforzar a los escolares de los

beneficios de un correcto aseo bucal.



La investigacion fue de tipo cuantitativa, observacional, prospectiva, transversal y
descriptiva; de nivel descriptiva y disefio no experimental; la muestra fue 67
estudiantes de 11 y 12 afios, a los cuales se les evalu6 mediante un cuestionario
sobre higiene oral constituido por 12 preguntas.

El 57% de los nifios presentaron un nivel regular en conocimientos sobre higiene
oral. Sobre los elementos usados en la higiene oral se encontrd un nivel regular con
66%. En cuanto a los habitos de higiene oral se encontrd un nivel regular con 69%;
asi mismo sobre las técnicas que practican se encontré un nivel regular con 57%.
Se concluyé que, los nifios de 11 y 12 afios de la Institucién Educativa N°80702
“Maria Sabina Sandoval Robles” Distrito Virt, Provincia Viru, Departamento La
Libertad, afio 2020, tienen un nivel regular en conocimientos sobre la higiene oral.
La investigacién se constituy6 de apartados: introduccion; revision de la literatura;
hipétesis; metodologia. Posteriormente los resultados, el analisis de resultados; las

conclusiones y recomendaciones pertinentes.



I1. Revision de literatura
2.1 Antecedentes

Internacionales

Reinoso D. ® (Ecuador — 2021): “Conocimientos sobre higiene oral de
profesores, padres de familia y escolares. sector 1. Riobamba, 2021”.
Objetivo: Analizar el nivel de conocimiento sobre salud oral de profesores,
padres de familia y escolares, en la Unidad Educativa “Capitan Edmundo
Chiriboga G.” Metodologia: Fue de tipo observacional, descriptivo,
correlacional de corte transversal. La poblacion de estudio estuvo constituida
por 100 estudiantes del segundo afio de educacién béasica, 100 padres de familia
y 4 docentes. Las técnicas que se utilizaron fueron observacion, test y encuesta;
y como instrumentos historia clinica y cuestionarios. Resultados: EI 60 % de
los estudiantes tuvo un nivel de conocimiento regular sobre salud oral y los
profesores un nivel bueno y regular. Conclusion: El nivel de conocimientos
sobre higiene oral en escolares. sector 1. Riobamba, 2021 es regular, asi mismo
se recomienda promover una mejor instruccion sobre salud oral a los

beneficiarios con la finalidad de reducir el riesgo de caries dental.

El-Sayed W, Abd N, Mohammed N, Mahmoud A.” (Egipto — 2019):
“Conocimientos y practicas de higiene bucal entre nifios en edad escolar: un
estudio de evaluacion”. Objetivo: Evaluar el conocimiento y las practicas de
higiene bucal entre nifios en edad escolar. Metodologia: Fue de tipo
descriptivo. Se llevo a cabo en 5 escuelas primarias gubernamentales que
representan a la ciudad de Port-Said. Los sujetos de estudio consistieron en 202

nifios en edad escolar en el grupo de edad de 10 a 12 afios, independientemente



de su género y residencia. Los datos se recopilaron utilizando una hoja de
cuestionario de entrevista y una lista de verificacion de observacion para
evaluar el conocimiento de los sujetos del estudio y las précticas informadas
relacionadas con la higiene bucal. Resultados: Un tercio de los nifios
estudiados estaban en el grupo de edad de 11 afios, mas de la mitad eran
mujeres. Ademas, menos de la mitad y mas de un tercio de los nifios estudiados
tenian un conocimiento total insatisfactorio y précticas reportadas
respectivamente con respecto a la higiene bucal. Ademas, méas de la mitad de
los nifios estudiados no hacen un seguimiento de sus dientes. Conclusién: Los
conocimientos y practicas relatadas de los nifios estudiados en cuanto a la
practica de higiene bucal fue satisfactoria por mas de la mitad de ellos. El
estudio recomendd sensibilizar a los nifios en edad escolar sobre la salud y la
higiene bucodentales mediante sesiones de educacion sobre salud bucodental y

programas de extension comunitaria en los entornos escolares infantiles.

Konwar G, Borah A.2 (India — 2019). “Conocimiento de higiene oral entre
estudiantes de secundaria en una escuela seleccionada de Ranchi, Jharkhand”.
Objetivo: Determinar el conocimiento sobre higiene bucal en estudiantes de
secundaria del distrito de Ranchi. Metodologia: Investigacion de enfoque
cuantitativo y de disefio descriptivo, tuvo una muestra de 100 estudiantes,
aplicandose un cuestionario de 30 preguntas. Resultados: El 53% de los
estudiantes tuvieron un nivel de conocimiento regular, el 47% nivel bajo; de
los que alcanzaron un nivel de conocimiento regular el 16% eran hombres, el

37% mujeres, el 20% tenian 13 a 14 afios, el 8% tenian 15 a 16 afos.



Conclusion: La mayoria de estudiantes tuvieron conocimiento regular acerca

de la higiene bucal.

Shehzad S, Faroog A, Waheed Z, Magsood F, Khan I, et al.® (Pakistan —
2019): “Conocimientos, actitudes y practicas (CAP) sobre higiene bucal en
escolares de arecas rurales, Peshawar un estudio transversal”. Objetivo:
Identificar el conocimiento, actitud y préacticas de higiene bucal en escolares de
10 a 15 afios de un éarea rural. Metodologia: Estudio transversal con 405
escolares, a los cuales se les aplicd un cuestionario de 30 items. Resultados:
El 71.1% tenia conocimiento adecuado sobre higiene bucal; el 76% de las
mujeres y el 66% de los hombres tenian conocimiento 4 adecuado; de los
mayores de 13 afios, el 59% conoce que los alimentos pegajosos producen
caries dental, el 53.5% sabe que el cepillado previene la caries dental y el
51.6% se cepillaba los dientes una vez al dia. Conclusion: Los estudiantes

tenian conocimiento adecuado y actitud positiva sobre higiene bucal.

Nacionales

Mego A. Valdera D.2 (Piura — 2021): “Nivel de conocimiento sobre higiene
bucal en adolescentes de una institucion educativa publica, Bambamarca
2021”. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene bucal en
adolescentes de una institucion educativa publica, Bambamarca 2021.
Metodologia: Fue de tipo basico, descriptivo, transversal. La muestra estuvo
conformada por 153 estudiantes de secundaria de ambos sexos. Se utilizé un
cuestionario virtual constituido por 20 preguntas. Resultados: El 46.4% de los

estudiantes obtuvieron un nivel alto de conocimiento, el 46.4% tuvo un nivel



medio y el 7.2% presentd un nivel de conocimiento bajo. Conclusion: El nivel

de conocimiento sobre higiene bucal en los adolescentes fue medio y alto.

Verastegui L.* (Cajamarca - 2020): “Nivel de conocimiento sobre cuidados
de higiene bucal en la Institucion Educativa Particular “San Andrés”,
Cajamarca 2020”. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre
cuidados de salud bucal en los alumnos del nivel secundario de la Institucion
Educativa Particular San Andrés la ciudad de Cajamarca 2020. Metodologia:
Fue observacional de corte transversal, determinado en 186 alumnos del nivel
secundario de la Institucion Educativa Particular San Andrés, en el distrito de
Cajamarca. Se realiz6 la medicién del nivel de conocimiento sobre cuidados de
salud bucal en los alumnos del nivel secundario. Resultados: El 23,66% nivel
de conocimiento bueno y nivel regular en 76,34%. Segun edad, se obtuvo a los
11 afios un 0,55% de nivel de conocimiento regular, a los 12 afios un 0,55% de
nivel de conocimiento bueno y 8,06% de nivel regular, a los 13 afios un 2,15%
de nivel bueno y un 12,37% de nivel regular, a los 14 afios un 3,76% de nivel
bueno y 17,2% de nivel regular, a los 15 afios un 4,83% de nivel bueno y un
17,2% de nivel regular, a los 16 afios un 3,76% de nivel bueno y un 18,81% de
nivel regular, a los 17 afios un 5,37% de nivel bueno y un 2,68% de nivel
regular y finalmente con 18 afios un 2,15% de nivel bueno y un 0,55% de nivel
regular. Conclusion: El nivel de conocimiento en cuanto a cuidados de salud
bucal en alumnos del nivel de secundario del colegio San Andrés fue el regular
en un 76,34%, fue bueno para el género masculino y regular para el género
femenino. En cuanto a las edades fue bueno para los alumnos de 15, 16, 17 y

18 afios.



Meofio R.*? (La Libertad — 2020): “Nivel de conocimiento de escolares de la
Institucion Educativa 80017 sobre héabitos de higiene oral en tiempos de covid-
19 agosto. Trujillo-2020” Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de
escolares de la Institucion Educativa 80017 sobre hébitos de higiene oral en
tiempos de Covid-19 agosto. Trujillo-2020. Metodologia: Fue transversal y
observacional; se realizé en la Institucion Educativa 80017, teniendo como
poblacion a 110 escolares del nivel secundario en el mes de agosto del 2020.
Se empled un cuestionario virtual que const6 de 12 preguntas. Resultados: El
nivel de conocimiento sobre habitos de higiene oral fue regular con el 72.7%,
siendo el 1° grado de secundaria y las mujeres con un nivel de conocimiento
regular. Los escolares que participaron en el estudio fueron 51 (46,4%)
pertenecientes al género masculino y 59 (53,6%) pertenecientes al género
femenino, dénde se encontraron 46 (41.8%) escolares del género femenino que
obtuvieron un nivel de conocimiento regular. Por el contrario, para el género
masculino se encontraron que 34 (30,9%) escolares obtuvieron un nivel
regular. Conclusiones: Los escolares de la Institucion Educativa 80017,

presentaron un nivel de conocimiento regular sobre habitos de higiene oral.

Rojas M. 8 (La Libertad — 2020): “Nivel de conocimiento sobre higiene oral
en adolescentes de la I.E 80075 Santa Elena — Viru en tiempos de covid19
Agosto 2020”. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene
oral en adolescentes de la Institucion Educativa N° 80075 Santa Elena —Viru,
en tiempos de COVID-19 Agosto 2020. Metodologia: Se realiz6 un estudio
prospectivo, transversal, descriptivo y observacional. Se evaluaron a 219

adolescentes entre las edades de 11 a 17 afios de edad de ambos géneros, a



quienes se les aplicd un cuestionario virtual validado y confiable consistente
en 16 preguntas, categorizando finalmente al nivel de conocimiento sobre
higiene oral en bueno, regular y malo. Resultados: El nivel de conocimiento
sobre higiene oral fue bueno en un 88.6%, 11% regular y 0.5% malo. Segun el
género, no hubo diferencia significativa entre los grupos (p= 0.670) y segun la
edad tampoco se encontr diferencia significativa (p= 0.139). Conclusiones:
El nivel de conocimiento sobre higiene oral en adolescentes de la I.E 80075

Santa Elena — Viru, Agosto 2020 fue predominantemente bueno.

Bardales K.*3 (La Libertad — 2020): “Nivel de conocimiento sobre habitos de
higiene oral en nifios de 8 a 13 afios de edad, en el contexto de la pandemia
covid-19, de la L.E. 80044 “San Martin De Porres”, Trujillo 2020. Objetivo:
Determinar el nivel de conocimiento sobre habitos de higiene oral en nifios de
8 a 13 afos de edad, en el contexto de la pandemia Covid-19, de la I.E. 80044
“San Martin de Porres”, Trujillo 2020. Metodologia: Estudio descriptivo de
corte transversal, prospectivo, se evalud a 150 nifios de 8 a 13 afios de edad. Se
empled un cuestionario validado por juicio de expertos, para determinar el nivel
de conocimiento sobre habitos de higiene oral. Resultados: Los estudiantes
que participaron en el estudio fueron 75 (50,0%) pertenecientes al género
femenino y 75 (50,0%) pertenecientes al género masculino, dénde se encontro
que, el nivel de conocimiento regular (62,0%) fue predominante frente a los
niveles bueno (17,3%) y malo (20,7%). Conclusion: El nivel de conocimiento

de los estudiantes sobre hébitos de higiene oral fue regular.

Barrios H. 14 (La Libertad — 2020): “Nivel de conocimiento sobre higiene

oral en estudiantes de la I.E 80148 -Sartimbamba -La Libertad, Julio-Agosto



2020. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene oral en
estudiantes de 12-15 afios de la I.E 80148 — Sartimbamba La Libertad, 2020.
Metodologia: Fue transversal y observacional, Se recepciond las respuestas de
162 estudiantes cuya técnica de recoleccion de datos fue el cuestionario virtual.
Resultados: El 80% de los estudiantes tuvo un nivel de conocimiento regular,
seguido con el 14% de nivel bueno. Segun edad, se observé que los estudiantes
de 15 afios obtuvieron el 28% del nivel regular, predominando este ante las
deméas edades. Segln género, se observd que las mujeres obtuvieron
predominio con respecto al nivel de conocimiento regular con el 43%.
Conclusiones: Los estudiantes de la I.E 80148 Ciro Alegria se encuentran en

un nivel regular en conocimiento sobre higiene oral.

Chacon D.* (La Libertad — 2020): “Nivel de Conocimiento sobre Higiene
Oral en alumnos de la Institucion Educativa Parroquial Santa Teresita De Jesus,
Casa Grande 2020”. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre
higiene oral en alumnos de la Institucion Educativa Parroquial Santa Teresita
de Jesus, Casa Grande 2020. Metodologia: Fue de tipo descriptiva,
observacional y de corte transversal. Estuvo conformado por 91 alumnos
(ambos géneros), de nivel secundario, aplicandose un cuestionario virtual (12
preguntas) sobre higiene oral. Resultados: EIl nivel de conocimiento sobre
higiene oral en los alumnos fue bueno en un 49,5%, mientras que en un nivel
regular fue 34.06%. Segun el género el nivel de conocimiento fue bueno para
el sexo femenino y masculino presentando un porcentaje equivalente de (24,18)
en gran proporcion. En cuanto al nivel secundario los alumnos que presentaron

un nivel de conocimiento bueno fueron los de 3 °,4° y 5° (15,40%,13,2% y
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16,48%). Conclusiones: Existe un nivel de conocimiento bueno sobre higiene
oral en alumnos de la Institucion Educativa Parroquial Santa Teresita de Jesus,
Casa Grande, de esta manera, el nivel de conocimiento segun género fue bueno
para el sexo masculino y femenino; finalmente el nivel de conocimiento segin
grado en el nivel secundario fue bueno para los alumnos del tercer, cuarto y

quinto grado.

Huamani R, Saavedra L. (Tumbes — 2019): “Conocimientos y habitos de
higiene oral en nifios de 9 a 11 afos, de la institucion educativa N° 006 Matilde
Avalos De Herrera, Tumbes 2019”. Objetivo: Determinar cuales son los
conocimientos y habitos de higiene oral en nifios de 9 a 11 afios, de la
Institucién Educativa N° 006 Matilde Avalos de Herrera. Metodologia: Fue de
tipo cuantitativo, descriptivo correlacional simple. La muestra estuvo
conformada por 53 nifios, se lleg6 a utilizar como técnica la entrevista y como
instrumento el cuestionario. Resultados: Un 42% presentd conocimientos
altos, el 32% presentd conocimiento bajo, y el 26% conocimiento medio. En lo
que respecta a habito de higiene oral se obtuvo que el 45% de la poblacién
estudiantil presento habitos regulares, el 34% present6 habitos buenos y el 21%
presentd habitos malos. Los estudiantes obtuvieron un conocimiento y habito
de higiene oral bueno y alto con un 25%, frente a un 17% de conocimiento y
habito de higiene oral alto y regular respectivamente; asi mismo el 13% de
estudiantes presentd conocimiento y habito de higiene oral bajo y malo.
Conclusion: El nivel de conocimiento sobre salud bucal en los alumnos de la
institucion educativa N°006 Matilde Avalos De Herrera, Tumbes 2019 fue

regular.
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2.2 Bases Teoricas de la investigacion

2.2.1 Conocimientos

Se dice que es fruto de la fase de conocer. Asi mismo, la Real Academia
Espafola lo define como la “accion y efecto de conocer, entender, razéon y
sabiduria.”’
Segun el area de salud, lo define como “grupo de medidas que van a prevenir;
Y CUYO objetivo es controlar los factores de riesgo.”*®
El conocimiento sobrelleva, toda una evolucion mental de rendimiento en
sustento a un fundamento de referencias obtenidos en la television, la radio,
libros, en el colegio, en los institutos o en las universidades, etc. *°
De otro modo, la informacién conforma unicamente el nivel de comprension
de datos indicados a la persona, sin opinion alguna respecto a éste, lo cual
muestra un nivel supremo mental, siendo éste el conocimiento. Finalizando
que el término conocimiento hace relacion a un suceso mental mas
confeccionado vy, por lo tanto, es donde se halla la dificultad de valorar
adecuadamente.
Existen varias clases de conocimientos:
a. Conocimiento técnico, se produce cuando de diversas ideas se logra
una sola respuesta.
b. El conocimiento empirico, llamado como conocimiento popular; se
obtiene por azar.

c. Conocimiento cotidiano, o distinguido como empirico - espontaneo, y

se obtiene por el experimento de las destrezas del dia a dia que realiza una
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5.1.1.

persona. Este conocimiento accede aglomerar experiencias de toda la
biografia y es transferido de descendencia en descendencia.
d. Conocimiento cientifico; es el de mayor acertacion; es el tipo de

conocimiento mas idéneo. Se dirige hacia mas alla de lo experimental. %°

Higiene oral

La higiene oral hace referencia al conjunto de cuidados que se realizan para
tener una boca saludable; principalmente de las piezas dentarias y encias, para
prevenir alguna que otra enfermedad oral. La adecuada higiene bucodental
abarca tener que cepillar, usar hilo dental, colutorios y la visita periddica al
odontologo. El objetivo principal de la higiene oral es el mantenimiento de
una cavidad bucal funcional y comoda para mejorar la autoestima y reducir
la actividad bacteriana modificando la microflora oral para promover tejidos
periodontales y dentales saludables en la boca y el riesgo de infeccién tanto
local como sistémica. Las medidas actuales de higiene bucal, utilizadas
adecuadamente y junto con la atencion profesional regular, son capaces de
prevenir la caries y la mayoria de las enfermedades periodontales y mantener
la salud bucal. El cepillado y el uso de hilo dental son los méas utilizados,
aunque los cepillos interdentales y los palillos de madera pueden ofrecer
ventajas en las denticiones con compromiso periodontal. A pesar de los
nuevos productos y las modificaciones de disefio, las medidas mecéanicas
requieren destreza manual y capacidad cognitiva. La suplementacién
quimioterapéutica de medidas mecénicas utilizando dentifricos, enjuagues

bucales, geles y gomas de mascar como vehiculos de administracion puede
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mejorar la higiene bucal. La lista incluye agentes anticalculos, antibacterianos
y cariostaticos. Para que la poblacion en general haga un uso eficaz de estas
medidas de higiene bucal, es necesario implementar la promocién de la
higiene bucal. Las consideraciones incluyen el papel de los padres, la escuela
y los medios de comunicacidn para los nifios y el lugar de trabajo, los entornos
sociales, los hogares de ancianos y los cuidadores capacitados para adultos y
ancianos. La promocion de la higiene bucal comunitaria debe intentar
maximizar las oportunidades de salud bucal para todos y reducir las
desigualdades eliminando las barreras financieras y de otro tipo. Los enfoques
de salud bucodental deben adaptarse a los estilos de vida y las capacidades de
los nifios, adultos y ancianos a fin de permitirles tomar decisiones para

mejorar la higiene bucodental personal y la salud bucodental.?

Consecuencias de Mala Higiene

e Placa bacteriana. Es el agregado de microorganismos que existe en
la zona de las piezas dentarias y de las encias. Posee modo de pelicula
pegajosa e incolora, se almacena encima de las piezas dentarias y es
el original motivo de las caries y de las afecciones periodontales. ??

e Sarro. Se refiere a la placa dentobacteriana endurecida. Cuando esta
en la base de la pieza dentaria, Unicamente lo puede quitar el
odontologo con un correcto aseo dental. Asi mismo se podria originar
en el margen de las encias y abajo de las mismas, lo que enrojece o
inflama el tejido gingival. Tiene una coloracion amarillenta o

marrdn.??
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Caries. Es una enfermedad multifactorial, y se caracteriza por destruir
los tejidos duros de la pieza dental como consecuencia de la
desmineralizacion provocada por los distintos acidos ocasionados de
la placa dentobacteriana. La caries dental ocurre cuando la microbiota
del biofilm que normalmente reside en la cavidad oral en homeostasis
cambia a una poblacion acidogena, aciddrica y cariogénica debido al
consumo frecuente de azlcares. La fisiopatologia de las lesiones
cariosas se basa en un mayor porcentaje e incidencia de ciertas
especies bacterianas: Streptococcus mutans, Streptococcus sobrinus y
Lactobacilli. La caries esta ligada también a la forma incorrecta del
aseo oral que se usa diariamente, como la inadecuada técnica de
cepillado, no usar el hilo dental, enjuagues bucales, etc., asi mismo,
por factores genéticos. Es un proceso dinamico, que en sus primeras
etapas es reversible e incluso en sus etapas mas avanzadas puede
detenerse. 2

Enfermedades periodontales. Son patologias cronicas originadas
por la placa y sarro dentobacteriano, las cuales conllevan a la perdida
de soporte periodontal de las piezas dentarias, es decir, pérdida del
hueso alveolar. %

Luego de la caries; las enfermedades periodontales son las mas
predominantes entre las personas, por ello, su estudio se basa en la
forma clinica y fisiopatologica. 2

La gingivitis es una enfermedad inflamatoria que afecta

principalmente a las encias, en la cual no va a existir migracion del
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epitelio de union de la pieza dentaria, por lo tanto, no existira pérdida
periodontal ni dsea. Clinicamente existe inflamacion y sangrado. 24
Por otro lado, la periodontitis es una enfermedad inflamatoria e
infecciosa, en la que se observa la presencia de bolsas periodontales,
pérdida de soporte periodontal y 6seo.?*

* Mal Aliento (halitosis). Es originado por una enfermedad oral o
nasofaringea. La causa de mayor probabilidad del mal aliento es la
aglomeracion de sobras de comida y placa dentobacteriana en las
piezas dentarias y la lengua, como consecuencia de una inadecuada
higiene oral, resultando en inflamacion gingival y periodontal. Este
problema se reduce con el oportuno e idoneo cepillado; es por ello por
lo que debemos usar una técnica adecuada, ademas debemos tener una
limpieza minuciosa con hilo dental y enjuague bucal.

Prevencion y Promocién de la Salud Bucal

La OMS define a la prevencion como las medidas destinadas no solo a
prevenir; sino también a detener el avance de una enfermedad, asi como a
aliviar sus consecuencias una vez iniciada.?

La salud dental en nifios y jovenes de edad escolar es y serd uno de los
problemas de mayor importancia entre las politicas de la salud publica, esto
se debe a que los factores de riesgo se asocian a inapropiados habitos de
cepillado, nivel social, econdmico y educativo; ademas de la alimentacion.
Para evitar estos factores de riesgo, debemos iniciar por la educacion y

motivacion sobre el cuidado de la cavidad oral, incluyendo conocimientos y
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practicas sobre las técnicas de cepillado; debido a que gran parte del bienestar
oral recae en la higiene.?®

e Cepillo Dental
El cepillo tiene dos partes: mango y cabeza. Su tiempo de vida es
aproximadamente de tres meses.
Instrumento primario y fundamental para eliminar la placa bacteriana, no
perjudica los tejidos blandos o duros de la cavidad oral. El cepillo debe tener
una secuencia de condiciones tales como, su elaboracidn con cerdas de nylon
o sintéticas del mismo largo (menos calibre de la cerda, mayor apacible es su
estructura), suaves, puntas redondeadas, enfiladas en distintas hileras, unidas
en penachos puestos en una cabeza pequefia para su eficaz paso en su totalidad
a las partes de la cavidad oral. Las disposiciones a considerar para elegir el
cepillo dental son: Una correcta dimension del cabezal, que permita una
adecuada maniobra en la cavidad oral, el largo del espacio activo debe ser el
oportuno para cubrir dos piezas dentarias, la cantidad de filas de penachos
deberian ser de tres o cuatro filas con una adecuada area entre ellas para una
correcta flexion de las hileras y su sencillo secado. 2
Los cepillos podrian almacenar bacterias entre sus hileras, ayudando de esta
forma al contagio de clase entre una misma persona y/o a transmitir la clase
entre personas, por lo tanto, se debe mantener en un lugar adecuado y

personal.?’
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Tipos de cepillos
Cepillos interproximales: Limpian las reas interproximales en individuos
sometidos a procesos de terapia periodontal o cuando hay presencia de areas
enormes entre las piezas dentarias. 2
Cepillo sulcular: Consta de dos filas de fibras y se recomienda a individuos
sometidos a terapias periodontales. 2
Cepillos dentales eléctricos: Estos son eficaces para individuos
discapacitados y también para adultos mayores. Otros tipos de cepillos son
los de ultrasonido.®!

e Cepillado dental
El cepillado es el procedimiento més valioso, facil y adecuado para acabar
con la placa dentobacteriana a nivel individual, para evitar las afecciones mas
comunes ocasionadas por la placa y sarro: caries y afecciones de origen
periodontales. La mayor parte de métodos que se usan para acabar la placa
dentobacteriana se realizan en un efecto mecanico, la placa dental es
descartada por arrastre o roce. *°
En la nifiez, el cepillado suele realizarse con la técnica de restregado es decir;
consiste en realizar unos movimientos horizontales del cepillo en todas las
caras vestibulares, palatinas, linguales y oclusales de las piezas dentarias; esto
debido a que los padres de familia lo realizan de esa manera, pero esta técnica
no cumple con los efectos correctos para tener una buena higiene dental, es
por ello que hoy en dia existen distintas técnicas de cepillado la cual se realiza

de acuerdo a cada paciente.*°
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Técnicas de cepillado

Un correcto cepillado dental conlleva alrededor de dos minutos. La mayor
parte de individuos no tardan en cepillarse este tiempo. El cepillado dental,
es el medio mecénico més extendido para limpiar los dientes, el control de la
placa y mantener la salud gingival, pero se ve muy afectado por la técnica 'y
el tiempo de cepillado, ambos factores en los que es dificil influir. EI cuidado
adecuado del cepillo de dientes es importante para nuestra salud bucal; debido
a que un cepillo de dientes desgastado es menos efectivo en la limpieza.

Se han desarrollado diferentes técnicas de cepillado de dientes. Cada técnica
tiene sus pros y sus contras, pero ninguna técnica es superior a otra.*

Para una adecuada técnica de cepillado de los dientes, se debe realizar
movimientos reducidos y suaves, pero sobre todo tener paciencia y especial
cuidado con la linea de la encia, las piezas dentarias de la zona posterior ya
que tiene un acceso muy limitado a la superficie proximal amplia de los
molares y premolares, ademas; las areas en torno de las restauraciones,
protesis fijas y entre otros tratamientos.*°

A. Técnica de Fones (rotacion vertical)

Fue descrita por Fones en el afio 1934. Esta técnica es para las zonas
vestibulares, las piezas dentales se conservan en oclusion (nifiez) o en postura
de reposo (adolescencia y adultez) y las cerdas del cepillo se sittan haciendo
una angulacion de 90 ° en relacidn con la zona dentaria. Estas zonas se separan
en 6 secciones (dos posteriores, dos medias y dos anteriores). Para esta
técnica, se sitla el cepillo sobre las superficies de los dientes, y se realiza

movimientos en circulos que se extienden desde la encia de la parte superior
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a la encia de la parte inferior. Respecto a las zonas palatinas y linguales se
realizan movimientos para atrds y para adelante. Es fundamental que se
realicen alrededor de 15 repeticiones de los movimientos de forma circular
cuyo fin es quitar la placa bacteriana.

B. Técnica de Bass

Se ubica el cepillo en una postura con angulacién de 45° en la hendidura de
la gingiva, solamente una fila de las cerdas se acerca al surco, mientras tanto
la fila contigua toca el borde de la gingiva. Cuando el cepillo dental se
presiona levemente, las hileras se acomodan de acuerdo con la forma del
surco. Se hace una leve oscilacion sin mover las hileras del cepillo dental.
Aquella accion posee un resultado de chupdn, de tal manera que los residuos
que existen en el borde de la gingiva suben por capilaridad, pasando al cepillo
dental. Las zonas donde ocluyen los dientes se cepillan con la cabeza en
paralelo a la zona oclusal con una accion de forma vibratoria pequefia
anteroposterior.

Esta técnica de cepillado es largamente aceptada como la de mayor
efectividad para la eliminacion de placa contigua al borde de la gingiva. *
C. Técnica de Bass modificado

Se considera la técnica mas eficaz y competente en la odontologia. Esta
técnica consiste en situar las cerdas del cepillo encima de la encia formando
una angulacion de 45°. Las hileras tienen que estar en conexién con la zona
del diente y la encia. Se procede a cepillar ligeramente la zona dental de las
caras externas de 2 a 3 piezas dentarias con movimientos rotatorios de

adelante hacia atras. Después se traslada el cepillo dental al grupo vecino de
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2 0 3 piezas dentarias y repetir el procedimiento. Conservar la angulacion de
45° con las hileras en conexion con la zona del diente y la encia, se cepilla
ligeramente utilizando la accion en circulos al mismo momento se hace la
accion de adelante hacia atras encima de toda la zona interna. Ladear el
cepillo dental de manera vertical detrds de las piezas dentales anteriores.
Realizar muchos movimientos en direccion de arriba hacia abajo utilizando
la porcién de adelante del cepillo; luego coloque el cepillo encima de la zona
de masticacion y realice una accién leve de adelante hacia atras. Para finalizar
cepille la lengua de adelante hacia atrds y asi poder quitar los
microorganismos que provocan un mal aliento. 3t

D. Técnica de Stillman

Esta técnica se realiza con el fin de estimular y masajear la encia, y ademas
para limpiar las areas cervicales de las piezas dentales. El cepillo dental se
situa con los lados de sus puntas reposando, un fragmento encima de la parte
cervical de los dientes, y un fragmento encima de la encia contigua,
conformando, en curso apical, una angulacion oblicua de 45° con el eje mayor
de las piezas dentarias. En el método de Stillman, el cepillo se ubica a mayor
altura que en la técnica de Bass; se vibra y se mueve hacia la parte coronal
(se desplaza en direccidn vertical), de esa forma limpia desde la encia a la
corona. En esta técnica se usa mayormente los lados que los extremos de las
cerdas, y asi se previene que se introduzcan en el surco gingival Es un
procedimiento sefialado para el aseo de las &reas con recesion de la gingiva y

exposicion de la raiz. 3!
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E. Técnica de Charter

En esta técnica el cepillo dental se ubica con las fibras encaminadas hacia
nivel coronal, formando una angulacion de 45° con relacion al mayor eje de
las piezas dentarias. Las fibras no se introducen en el margen de la gingiva,
pero si penetran en las areas interproximales, y una vez que se encuentran alli
se realiza vibraciones para que las cerdas limpien estas areas. Esta técnica
esta sefialada en personas con afeccion periodontal y en personas que
perdieron los puntos de contacto. Esta particularmente sefialada para
masajear la zona gingival, y la higiene de las areas interproximales. !

F. Técnica Horizontal

La técnica constituye colocar las fibras del cepillo de manera perpendicular a
la parte coronal, asi mismo con el cepillo se realiza movimientos hacia
adelante y hacia atras. Este método es de gran utilidad en la denticién decidua
por las propiedades anatdmicas de las cremas dentales abrasivas podrian
causar retraccion gingival y perjudicar la conexion amelocementaria. 2
Accesorios complementarios para el aseo interdental

Esta confirmado que no existe alguna técnica de cepillado eficiente para
quitar con totalidad la placa interdental, las cuales son las areas de mayor
desaprobacion, puesto que en la papila interdental es el lugar que con mayor
continuidad se empieza la irritacion de la gingiva. Es por ello por lo que se
debe acogerse a la utilizacion de elementos especiales para el aseo

interdental .33
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a. Hilo/ seda dental:

El hilo dental se conforma por muchas hebras que se movilizan al ingresar en
relacion con las caras de la pieza dentaria, incrementando de esta forma la
zona de contacto para limpiar el area interproximal. Hoy en dia se
comercializan bastantes tipos de hilos o sedas dentales, ya sea de tipo finos
no encerados o hilos encerados con mayor resistencia al rompimiento, ademas
existen con flGor y mentolados. Asi mismo hay el hilo dental fluorado, el cual
agrega la proteccion del fltor al resultado del aseo interdental. 34

El hilo dental es atil para disminuir el peligro de caries interproximal; por ello
debemos de ensefiar su uso desde la nifiez para poder realizar el método
correcto y adecuado; y alcanzar un gran nivel de eficiencia. **

Modo de uso: Se agarra un aproximado de 35-50 cm de seda, y se envuelve
en los dedos medios de las dos manos, se deja suelto alrededor de 25 cm.
Después pasamos la seda tanto por el dedo pulgar y el indice de ambas manos,
conservando rigido de 4 a5 cm. Luego se resbala la seda entre cada dos piezas
dentales, y se trata de ajustar la seda a la cara de la pieza dental, incorporando
la parte interna del surco, repite mas de una vez este movimiento de arriba
abajo. 3

b. Cepillos interdentales o interproximales

Los cepillos interdentales estan conformados por hebras de nylon blandos
envueltos en un delicado alambre de acero inoxidable. Estos cepillos son tanto
de forma cénica como cilindrica de hebras enlazados en un mango, de un solo

copete. Asi mismo, son utiles para el aseo de zonas dentarias céncavas,
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irregulares 'y extensas contiguas a dareas interdentales amplias
considerablemente.

Modo de uso: Los cepillos interdentales se introducen en direccion oblicua
en el area interdental desde una trayectoria en la zona del &pice; ademas el
aseo se hace por medio de un movimiento de vaivén. Ademas, se puede decir
que este cepillo es el componente interdental de alternativa cuando existe un
surco o concavidad que ha permanecido expuesto. Estos cepillos interdentales
simbolizan un instrumento de aseo ejemplar, particularmente para personas
que padecen de periodontitis. *°

c. Palillos dentales

Es una técnica muy antigua de la historia. Estos son puntas de madera que
carecen de un mango; las cuales permiten acceder a las zonas vestibulares,
ante todo al area anterior y de premolares. Hoy en dia, existen palillos de hule
que tienen mango y se adaptan con sencillez a todas las areas proximales de
la cavidad oral. %

d. Pasta o crema dental

Estos complementos de limpieza oral podrian ser suspensiones o geles
estables que se proceden a usar mediante un cepillo con la finalidad de apoyar
a la higiene de las areas de los dientes y obtener un aliento agradable y fresco.
Hoy en dia en el mercado podemos encontrar diferentes tipos de pastas
dentales, pero para poder elegir la pasta correcta, debemos observar su
composicién, especialmente los fluoruros que contienen. El fluoruro ha
evidenciado poseer una alta actividad contra las bacterias cariogénicas; sin

embargo, debemos tener en cuenta que un consumo desmedido de este factor
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puede originar intoxicacion que conlleva a sufrir mas adelante alguna
patologia. Lo aconsejable para elegir una pasta dental es que tenga 1000ppmF
como minimo, para que asi cumpla con la funcion de eliminar los
microorganismos que causan la caries, y sin lograr ser dafiinos para la salud
de las personas. *°

e. Colutorios o0 enjuagatorios

Los colutorios orales con una mezcla de fluor conforman un procedimiento
facil y adecuado de aplicar tépicamente un fluoruro. Las soluciones que se
encuentran accesibles con gran continuidad son aquellas de fluoruro de sodio
neutro. ¥

Se sugiere usar diariamente una mezcla al 0,05% (0,023 de fluoruro) y para
uso semanal o quincenal 0,2% (0,09 de fluoruro). Para su aplicacion en la
etapa de la nifiez, la preparacion es de la siguiente manera; en 500 ml de agua
se procede a disolver una tableta de fluoruro de sodio de 1 gr., cada nifio va a
recibir de 10 ml de la solucion. Se debe retener la mezcla en la cavidad oral
por 60 segundos y durante los primeros segundos se debe mover.*’

Es recomendable e importante que luego de hacer el enjuagatorio, no se debe
consumir alguna comida o alimentos hasta pasadas un par de horas, no se
debe cepillar hasta después de 12 horas e ingerir una alimentacion blanda
durante la mitad de dia. En personas con riesgo de caries se podria aplicar una
mezcla de fluoruro de sodio al 2%, mezclado con laserterapia, esto deberia
realizarse por 5 dias seguidos, 3 meses o0 podria ser solo una vez al afio todo

dependera del riesgo de caries. *’
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Hipotesis

El presente estudio, por ser de caracter descriptivo no presenta hipétesis los
estudios descriptivos buscan especificar las propiedades, las caracteristicas y los
perfiles importantes de personas, grupos, comunidades o cualquier otro

fendmeno que se someta a un analisis.
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IV. Metodologia

4.1. Disefio de la investigacion

Tipos de investigacion:

Segun enfoque de investigacion: Cuantitativa
Cuando el investigador obtiene resultados finales numéricos y

porcentuales. %

Segun la intervencion del investigador: Observacional
Es aquel estudio donde no hay intervencién del investigador y los datos

reflejan el comportamiento de la variable. 8

Segun la planificacion de la investigacion: Prospectivo
Aquel estudio donde la variable se estudia segun vayan ocurriendo los

fenémenos. 38

Segun el numero de ocasiones en que se mide la variable:
Transversal

Porque la informacion es tomada en un momento dado del tiempo. 8

Nivel de investigacion

Descriptivo: Implica observar y describir el estudio y comportamiento de una

variable. 38
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Disefio de la investigacion
e No Experimental-Observacional
El investigador observa el contexto en el que se desarrolla el fendmeno

y lo analiza para para obtener informacion. 8

4.2. Poblacion y muestra
Poblacion de estudio:
La poblacion estuvo formada por todos los nifios de la Institucién Educativa
N°80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”, Provincia Viru, Departamento La

Libertad, 2020 que constituyen 162 alumnos entre la edad de 11 a 12 afios.

Muestra:

Para la seleccion de los nifios se utilizé la técnica de muestreo Probabilistico, del

tipo de Muestreo Aleatorio Simple.

Técnica de muestreo
Para determinar el tamafio de la muestra, se utilizd la formula para

poblacién finita o conocida, donde fue empleada la siguiente formula:

4 I
ZZ*N*p*q
e?x(N—1)+ (Z**p=*q)

n0=
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Donde:

z = nivel de confianza. (95% = 1.96)

p = porcentaje de la poblacidn con cierto atributo. (p =50%)

q = porcentaje de la poblacion que no tiene cierto atributo. (q
=50%)

N = tamafo de la poblacién (N=162)

e = error de estimacion. (e = 5%)

Desarrollo:

B 1.962 * 162 * 0.5 * 0.5
©0.052 % (162 — 1) + (1.962 % 0.5 * 0.5)

Ny

ne = 114.16
Ajuste de la formula:
o 114.16 -
n= ng — 11416
1+ -0
TN 1+

Tamafo muestral
El tamafio muestral requerido fue de 67 alumnos de la Institucion Educativa
N.°80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”, Provincia Vira, Departamento La

Libertad, 2020”
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Criterios de seleccion
Criterios de Inclusion
v Nifios que participaron en clases virtuales de la institucion educativa
durante el periodo de estudio 2020.
v Nifios de edad que comprendian entre 11 y 12 afios.

v Nifios cuyos padres les otorgaron el consentimiento informado a

participar en el estudio 2020.

Criterios de exclusion
v" Nifios que no aceptaron la encuesta.

v Nifios que presentaron algun tipo de discapacidad mental.
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4.3. Definicion y operacionalizacion de las variables e indicadores

VARIABLE DEFINICION DIMENSION TIPO ESCALA INDICADOR VALOR
CONCEPTUAL
Nivel de | Elementos de | Cualitativa Ordinal Cuestionario Bueno

Nivel de | conocimientos: Es la | higiene oral 1-4) (9al2

conocimiento medicion del | Habitos de higiene | Cualitativa Ordinal Cuestionario aciertos)

sobre conocimiento oral (5-8)

Higiene oral. almacenado mediante | Técnicas de higiene | Cualitativa Ordinal Cuestionario Regular
la practica o la| oral (9-12) G a
educacion, o a través aciertos)
de la observacion
donde el aprendizaje
es adquirido. (34) Malo
Higiene oral: (0] a
Conservacion de la aciertos)
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boca saludable y

limpia. (35)

COVARIABLE DEFINICION DIMENSION TIPO ESCALA INDICADOR VALOR
CONCEPTUAL

Edad Edad: Tiempo que ha | Edad Cuantitativa Razon DNI 11 a 12 afios
vivido una persona o
ciertos animales o
vegetales. (36)

Género Género: Grupo al que | Genero Cualitativa Nominal DNI Femenino
pertenecen los seres Masculino

humanos de cada
sexo, en masculino

(M) 6 femenino (F)
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4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica

Encuesta: Se empleo6 un cuestionario.

Instrumento

Se utilizé un cuestionario de 12 preguntas cerradas, referidas a la higiene oral,
disgregado en tres partes, de acuerdo con los objetivos y a las dimensiones de la
investigacion: 1. La primera parte: elementos de higiene oral 2. La segunda
parte: habitos de higiene oral. 3. La tercera parte: Técnica de higiene oral.

Cada parte consto de items cuya calificacion fue:

1. La primera parte: elementos de higiene oral (lera — 4ta preguntas)

Bueno =4 Regular=2 -3 Malo=0-1

2. La segunda parte: habitos de higiene oral. (5ta — 8va preguntas)

Bueno =4 Regular=2-3 Malo=0-1

3. Latercera parte: Técnica de higiene oral. (9na — 12va preguntas)

Bueno =4 Regular=2 -3 Malo=0-1

Y la calificacion total fue:

Niveles Puntaje
Malo: 0-4
Regular: 5-8
Bueno: 9-12
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Este instrumento fue validado por 4 expertos en odontopediatria (Anexo N°3),

donde tres de los expertos brindaron su valoracion alta y uno brind6 valoracion

media, después de haber obtenido los resultados de las encuestas fue aplicado

por anticipado una prueba piloto al 10% del total de la poblacién, ésta se realizo

en la Institucion educativa “Miguel Muro Zapata” por Mego H.*® obteniendo

un indice de confiabilidad de 0,722 lo cual indica que el instrumento tiene un

grado de confiabilidad aceptable (Anexo N°4). 3¢

Procedimiento

Se solicito autorizacion al director de la Institucion Educativa N° 80702
“Maria Sabina Sandoval Robles” (Anexo N°1). A partir de eso, nos
brind6 los datos de los estudiantes.

Para la recoleccion de datos se reuni6 a la poblacion de estudio, en su
grupo de WhatsApp de clases y se les informd sobre el proyecto.

Se procedié a llamar por celular a cada estudiante seleccionado y se
coording la visita a sus domicilios, estando alli, a cada padre de familia
0 apoderado se les pidid la autorizacion mediante el consentimiento
informado y se les explico en qué consiste la encuesta a la que sus hijos
fueron sometidos.

Luego se procedio a informar al estudiante en qué consistia la encuesta,
sin antes pedirles su autorizacion mediante el asentimiento informado.
Finalmente, se les aplic6 las encuestas, con un tiempo maximo de 10

minutos, luego se pasé los datos recolectados a la base de datos.
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4.5. Plan de analisis
El procesamiento y andlisis estadistico se realizd6 mediante la clasificacion,
ordenamiento y codificacion de datos mediante el uso del programa estadistico:
SPSS/info/software version 24.0.
Los resultados se representaron en tablas simples y graficos, cifras absolutas y

relativas.
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4.6. Matriz de consistencia

3 PLANTEAMIENTO OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION VARIABLES HIPOTESIS METODOLOGIA
TITULO
DEL PROBLEMA
GENERAL El presente estudio, | Tipo de Investigacion:
Determinar el nivel de conocimiento sobre | \variable por ser de carécter | cuantitativa,
Nivel de {nglene’ora! en nifios de 113102 afios de e‘fiad 0!6 independiente: | descriptivo no | observacional,
a Institucion Educativa N.* 80702 “Maria | o) de | presenta hipotesis los | prospectivo, transversal y

conocimiento
sobre higiene
oral en nifios de
11 a 12 afios de
edad de la
Institucion
Educativa
N°80702 “Maria
Sabina
Sandoval
Robles” Distrito
Vir(Q, Provincia
Vird,
Departamento
La Libertad, afio
2020

¢Cual es el nivel de
conocimiento sobre
higiene oral en nifios
de 11 a 12 afios de
edad de la Institucion
Educativa N.° 80702
“Maria Sabina
Sandoval Robles”
Vird.?

Sabina Sandoval Robles” Distrito Vira,
Provincia Viru, Departamento La Libertad, afio
2020.

ESPECIFICOS

Determinar el nivel de conocimiento sobre
elementos usados en la higiene oral en nifios de
11 a 12 afios de la Institucion Educativa N.°
80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Distrito
Virl, Provincia Vir(, Departamento La
Libertad, afio 2020.

Determinar el nivel de conocimiento sobre los
habitos de higiene oral que practican los nifios
de 11 a 12 afios de la Institucion Educativa N.°
80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Distrito
Vird, Provincia Vird, Departamento La
Libertad, afio 2020.

conocimiento

sobre higiene
oral
Co-variables:
Edad: Se

determind en
afos

Género: Se
determiné

segun las
caracteristicas
externas del
individuo, en
masculino (M)
6 femenino (F)

estudios descriptivos
buscan especificar las
propiedades, las
caracteristicas y los
perfiles  importantes
de personas, grupos,
comunidades 0
cualquier otro
fendmeno que se
someta a un andlisis
definicion dada por el
autor Supo en su libro
de investigacion.

descriptivo.

Nivel de investigacion:
descriptivo

Disefio de investigacion:
No Experimental-
observacional

Muestra

El tamafio  muestral
requerido es de 67
alumnos de la Institucién
Educativa N° 80702
“Maria Sabina Sandoval
Robles”, Viru 2020
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Determinar el nivel de conocimiento sobre las
técnicas de higiene oral que practican los nifios
de 11 a 12 afios de la Institucion Educativa N.°
80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Distrito
Vird, Provincia Vir(d, Departamento La
Libertad, afio 2020.

Determinar el nivel de conocimiento sobre
higiene oral en nifios de la Institucién Educativa
N.° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”
Distrito Vird, Provincia Vira, Departamento La
Libertad, afio 2020, segln su edad.

Determinar el nivel de conocimiento sobre
higiene oral en nifios de la Institucién Educativa
N.° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”
Distrito Vird, Provincia Vira, Departamento La
Libertad, afio 2020, segin género.
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4.7. Principios éticos

En la presente investigacion se considerd el Codigo de Etica para la

Investigacion de la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote aprobado

por acuerdo del Consejo Universitario con Resolucion N° 0973-2019-CU-

ULADECH Catdlica, version 004, que toma en cuenta todos los principios y

valores éticos que estipula dicha institucion.

Principio de proteccion de la persona, el bienestar y seguridad de las
personas es el fin supremo de toda investigacién, y por ello, se debe
proteger su dignidad, identidad, diversidad socio cultural, confidencialidad,
privacidad, creencia y religion. 4°

Principios de beneficencia y no maleficencia, que al evaluar los riesgos
que el investigador podria correr y las medidas nos debemos asegurar el
bienestar delas personas que participaran en las investigaciones. “°
Principio de justicia, se llevara a cabo asegurando una manipulacion
equitativa de los resultados durante la determinacion de los datos asociados
a la investigacion. 4°

Principios de libre participacion y derecho a estar informado, este
principio fue considerado porque lo realizaremos con personas. En toda
investigacidn se debe contar con la manifestacion de voluntad, informada,

libre, inequivoca y especifica. 4°

Asi mismo que la Asociacion Médica Mundial (AMM) ha promulgado la

Declaracion de Helsinki como una propuesta de principios éticos para

investigacion médica en seres humanos, incluida la investigacion del material
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humano y de informacién identificables. Donde se considero los tres principios
béasicos de los criterios éticos:
1. Proteger la vida, la salud, la dignidad, la integridad, el derecho a la
autodeterminacion, la intimidad y la confidencialidad de la informacion
personal de las personas que participan en investigacion. 4
2. Bienestar y la responsabilidad de la proteccion de las personas que
toman parte en la investigacion.
3. Promover el respeto a todos los seres humanos y para proteger su salud
y sus derechos individuales. *
4. En la investigacion, la autora escogio la bioética personalista, porque
ha permitido desarrollar una ética de virtudes envuelta en valores, con la
consecuente responsabilidad; ademas han tenido la libertad de elegir

siempre el bien comin. 4
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V. Resultados

5.1. Resultados
Tabla 1: Nivel de conocimiento sobre higiene oral en nifios de 11 a 12 afios de edad
de la Institucion Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Viru.

Departamento La Libertad, afio 2020.

Niveles fi hi
Malo 17 25,37%
Regular 38 57,72%
Bueno 12 17,91%
Total 67 100%

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Figura N° 1

H Malo
H Regular

@ Bueno

Fuente: Tabla N° 1

Grafico 1: Nivel de conocimiento sobre higiene oral en nifios de 11 a 12 afios de
edad de la Institucion Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles”
Provincia Viru. Departamento La Libertad, afio 2020.

Interpretacion:

El 17, 91% (12) de los nifios presentan un nivel de conocimiento bueno sobre higiene
oral; el 57,72% (38) presentan un nivel de conocimiento regular, y por ultimo el

25,37% (17) presentan un nivel malo.
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Tabla 2: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vira, Departamento

La Libertad, afio 2020, segin elementos usados en la higiene oral.

Niveles fi hi
Malo 18 26,87%

Regular 44 65,67%
Bueno 5 7,46%
Total 67 100%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Figura N° 2

u Malo
H Regular

i Bueno

Fuente: Tabla N° 2

Gréfico 2: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Virt, Departamento
La Libertad, afio 2020, segin elementos usados en la higiene oral.

Interpretacion:

El 7, 46% (5) de los nifios presentan un nivel de conocimiento bueno sobre elementos
usados en la higiene oral; el 66, 67% (44) presentan un nivel de conocimiento regular,

y por ultimo el 27,87% (18) presentan un nivel malo.
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Tabla 3: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vira, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun los habitos de higiene oral.

Niveles fi hi
Malo 18 26,86%

Regular 46 68,66%
Bueno 3 4.48%
Total 67 100%

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Figura N° 3

= Malo
H Regular

i Bueno

Fuente: Tabla N° 3

Gréfico 3: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucién
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Virt, Departamento
La Libertad, afio 2020, segun los habitos de higiene oral.

Interpretacion:

El 4,48% (3) de los nifios presentan un nivel de conocimiento bueno sobre los habitos
de higiene oral; el 68,66% (43) presentan un nivel de conocimiento regular, y por

altimo el 26,86% (18) presentan un nivel malo.
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Tabla 4: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vira, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun las técnicas de higiene oral.

Niveles fi hi
Malo 24 35,82%

Regular 38 56,72%
Bueno 5 7,46%
Total 67 100%

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Figura N° 4

= Malo
H Regular

i Bueno

Fuente: Tabla N° 4

Gréfico 4: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vir, Departamento
La Libertad, afio 2020, segun las técnicas de higiene oral.

Interpretacion:

El 7, 46% (5) de los nifios presentan un nivel de conocimiento bueno sobre técnicas de
higiene oral; el 56,72% (38) presentan un nivel de conocimiento regular, y por ultimo

el 35,82% (24) presentan un nivel malo.
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Tabla 5: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Viru, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun su edad.

Edad Prueba Chi
Nivel de
11 afios 12 afios cuadrado
conocimiento
n % n % (sig.)
Malo 7 21,21% 10 29,41%
Regular 21 64,64% 17 50%
0.530
Bueno 5 15,15% 7 20,59%
Total 33 100% 34 100%
Fuente: Ficha de recoleccién de datos
FiguraN° 5

70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Malo Regular Bueno

M 11 afios ™ 12 afios

Fuente: Tabla N° 5

Grafico 5: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vir, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun su edad.
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Interpretacion:

Los nifios de 11 afios obtuvieron un nivel regular con el 64,64 % (21), seguido de nivel
malo con el 21,21% (7), y un nivel bueno con el 15.15% (5). Los nifios de 12 afios
obtuvieron un nivel regular con el 50% (17), seguido de un nivel malo 29,41% (10), y
un nivel bueno 20,59% (7).

Mediante la prueba chi cuadrado, se obtuvo p = 0.530 > 0.05 lo que indica que no

existe asociacion significativa entre el nivel de conocimiento y la edad de los nifios.
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Tabla N° 6: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afos de edad de la Instituciéon
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Vira, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun género.

Genero Prueba Chi
Nivel de
Masculino Femenino cuadrado
conocimiento
n % n % (sig.)
Malo 9 23,68% 8 27,59%
Regular 24 63,16% 14 48,27%
0.397
Bueno 5 13,16% 7 24,14%
Total 38 100% 29 100%
Fuente: Ficha de recoleccion de datos
Figura N° 6
80% 63,16%

48,27%

60%

40% 23,68% 2425% 24,14%
- i
20%

0%

Malo Regular Bueno

B Masculino = Femenino

Fuente: Tabla N° 6

Grafico 6: Nivel de conocimiento en nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion
Educativa N° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” Provincia Viru, Departamento

La Libertad, afio 2020, segun género.
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Interpretacion:

Los de género masculino obtuvieron un nivel regular con el 63,16 % (24), seguido de
nivel malo con el 23,68% (9), y un nivel bueno con el 13,16% (5). Las de género
femenino obtuvieron un nivel regular con el 48,27% (14), seguido de un nivel malo
27,59% (8), y un nivel bueno 24,14% (7).

Mediante la prueba chi cuadrado, se obtuvo p = 0.397 > 0.05 lo que indica que no

existe asociacion significativa entre el nivel de conocimiento y el género de los nifios.
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5.2. Anélisis de resultados

En esta investigacion se ejecutd una encuesta en la Institucién Educativa N.° 80702
“Maria Sabina Sandoval Robles”, para evidenciar el nivel de conocimiento sobre
higiene oral en nifios de 11 a 12 afios, cuya muestra fue de 67 estudiantes.

Los resultados nos indican que el nivel de conocimiento sobre higiene oral fue regular
con 56,72% (38) de los nifios; estos resultados son corroborados por Reinoso D.°
(Ecuador, 2021), que también encontrd un nivel regular con 60% de estudiantes; de
igual manera Konwar G.2 (India, 2019) obtuvo un nivel regular con 53%; Shehzad S.°
(Pakistan, 2019) obtuvo un nivel regular con 71.1%; Mego A.*°(Piura, 2021) obtuvo
igualdad entre los niveles de alto y medio con 46.4%, Verastegui L. }(Cajamarca,
2020) obtuvo un nivel regular con 73,34% y Bardales K.13 (La Libertad, 2020) obtuvo
un nivel regular con 62% . Como se observa los resultados obtenidos con otros estudios
tanto internacionales como nacionales son similares encontrandose un nivel medio;
dando a entender que los jovenes de hoy en dia se preocupan por la salud oral, asi
mismo podemos decir que se ha tomado un poco mas de valor el tema de salud oral y
se esta brindando informacion en los colegios como en casa. Asi mismo, los padres de
familia estan contribuyendo con la higiene de sus hijos®. El estudio discrepa de Rojas
M.8 (La Libertad, 2020) que obtuvo un nivel alto con 88.6%, esto puede deberse a que
la muestra de estudio de Rojas M. fue mayor, tanto en cantidad como en edad. Como
sabemos a mayor edad, mayor es la preocupacion por la apariencia fisica, asi mismo
por el cuidado de nuestra salud.®

Los resultados hallados en el nivel de conocimiento sobre elementos que utilizan en la
higiene oral fue regular con 65,67% (44). Estos datos son corroborados por El-Sayed

W.” (Egipto, 2019) y Shehzad S.° (Pakistan, 2019); los cuales obtuvieron en sus
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estudios u nivel regular. Esto nos sefiala que mas de la mitad de los nifios tienen
conocimiento de los elementos que se usan para el cepillado dental diario, asi mismo
indica que hay una necesidad de realizar programas de educacion en los alumnos, para
informar acerca de todos los elementos necesarios para una buena y correcta higiene
dental.

De acuerdo con los habitos de higiene oral se obtuvo que el 68,66% (46) present6 un
nivel regular. Dato similar hall6 Shehzad S.° (Pakistan, 2019), que encontr6 un nivel
regular con 51.6 %; asi mismo Huamani R.%® (Tumbes, 2019) obtuvo un nivel regular
con 45% y Meofio R.!? (La Libertad, 2020) obtuvo un nivel regular con 72.7%. En
conclusién, podemos decir que los resultados se asimilan porque hoy en dia la mayoria
de los nifios y jovenes desean tener una sonrisa agradable y ya tienen un mejor
entendimiento de los cuidados.®

Sobre las técnicas de higiene oral se evidencid que el 56,72% (38) de los nifios present6
un nivel regular, estos datos son corroborados por El-Sayed W.’(Egipto, 2019) quien
obtuvo que mas de la mitad de su poblacion tiene un nivel satisfactorio, asi mismo
Shehzad S. °(Pakistan, 2019) obtuvo nivel regular con 53.5%. Estos resultados se
asemejan debido a que en estos tiempos los padres estdn mas comprometidos con la
salud de sus hijos, igualmente los jovenes cuidan de si mismos ya que obtienen
informacion en la casa o escuela. De todos modos, se debe sensibilizar méas sobre las
técnicas adecuadas mediante programas. ’

De acuerdo con el nivel de conocimiento de higiene oral segin edad, ya sea de 11 o
12 afios presentaron un nivel regular. Se encontrd que los nifios de 11 afios presentaron
63,64% (21), y los de 12 afios el 50% (17). Mediante la prueba chi cuadrado, se obtuvo

p = 0.530 > 0.05 lo que indicd que no existe asociacion significativa entre el nivel de
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conocimiento y la edad de los nifios. Estos datos son corroborados por Verastegui L.
(Cajamarca, 2020), que no encontrd asociacion significativa; asi mismo Rojas M. (La
Libertad, 2020). Estos resultados se asemejan debido a que hoy los jovenes estan
pasando por una etapa de desarrollo en la cual es muy importante su apariencia fisica
para poder relacionar y socializar, ademéas debemos de tener en cuenta que en esta edad
captan y absorben mejor las ensefianzas. !

En cuanto al nivel de conocimientos de higiene oral segun género se evidencio un nivel
regular, sexo femenino el 48,27% (14) y en sexo masculino 63,16% (24). Mediante la
prueba chi cuadrado, se obtuvo p =0.397 > 0.05 lo que indic6 que no existe asociacion
significativa entre el nivel de conocimiento y el género de los nifios. Nuestros
resultados son similares a los de Shehzad S.° (Pakistan, 2019); quien no encontrd
asociacion significativa; asi mismo Meofio R.*? (La Libertad, 2020); Rojas M.° (La
Libertad, 2020) y Chacén D.*° (La Libertad, 2020). Esta similitud de resultados puede
deberse a que hoy en dia tanto hombres como mujeres buscan una buena apariencia
fisica ademas prestan bastante cuidado a su higiene diaria; asi mismo buscan

socializar. 12
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VI.  Conclusiones

El nivel de conocimiento sobre higiene oral en nifios de 11 a 12 afios de edad de la
Institucion Educativa N.° 80702 “Maria Sabina Sandoval Robles” fue regular.

El nivel de conocimiento sobre elementos usados fue regular.

El nivel de conocimiento sobre habitos de higiene fue regular.

El nivel de conocimiento sobre técnicas de higiene fue regular.

El nivel de conocimiento sobre higiene oral segun su edad fue regular en todos los
grupos etarios evaluados; asi mismo se indicO que no existe asociacion
significativa entre el nivel de conocimiento y la edad de los nifios (p=0.530>0.05).
El nivel de conocimiento segun su género fue regular en ambos géneros; asi mismo
se indicd que no existe asociacion significativa entre el nivel de conocimiento y el

género de los nifios (p = 0.397 > 0.05).
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Aspectos complementarios

Se recomienda al director de la Institucion Educativa N.° 80702 “Maria Sabina
Sandoval Robles” efectuar seminarios donde se pueda ensefar y reforzar los

métodos idoneos de cepillado y empleo de los demas elementos de higiene oral.

Se recomienda a los padres de familia de la Institucion Educativa N.° 80702
“Maria Sabina Sandoval Robles”, tomar mas interés en la salud oral de sus
hijos, para lo cual es conveniente sensibilizarse e informarse mas sobre el tema.
Asi mismo, se recomienda que tanto nifios como adolescentes tomen
conciencia de su salud oral y de los riesgos que implica tener una mala higiene

dental.
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Anexos
ANEXO 1: CARTA DE PRESENTACION

AT

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

‘Afo de la Universalizacidn de la Salud™

Chimbote, 14 de Moviembre del 2020
CARTAN-029-2020 DIR-EPODFCCS-ULADECH Catolicg
Sr.-

Mg. Jorge Luis Alva Linares
Direcior de la I. E. *Maria Sabina Sandoval Robles”

A través del presenie, reciba Ud. el cordial saludo en mombre de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Catdlica los Angeles de
Chimbote, en esta ocasiin en mi calidad de director de la Escuela Profesional
de Odontologia, para solicitarle ko siguienta:

En cumplimiento del Plan Curricular del programa de Odontologia, la estudiants
viene desarrollando la asignatura de Tesis I, a través de un trabajo de
investigacion denominado “NIWVEL DE COMOCIMIENTO S0OBRE HIGIEME
ORAL EN NINOS DE 11 A 12 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA N°
B0T0Z “MARIA SABINA SANDOVAL ROBLES™ PROVINCIA WVIRU,
DEPARTAMENTO LA LIBERTAD, 2020™.

Fara ejecutar su investigacidn, la alumna ha seleccionado la institucidn gue
Ud. dinge, por ko cual, solicito brindarle las facilidades del caso a la estudianta:
Lesly Cabrera Cruz a fin de realizar el presente frabajo.

Es propicia la oporunidad, para reiterare las muestras de mi especial
consideracidn y estima personal.

Atentameanta.
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ANEXO 2: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

CUESTIONARIO
NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE HIGIENE ORAL EN NINOS DE 11 A
12 ANOS DE EDAD DE LA INSTITUCION N° 80702 “MARIA SABINA

SANDOVAL ROBLES” VIRU, LA LIBERTAD-2020.

Edad:

Género: F M

Para cada una de las preguntas marca la respuesta que considere correcta.

1. ;Cudles son los elementos de higiene?

a. Cepillo, pasta dental, hilo dental y enjuagatorios.
b. Sélo cepillo y pasta

c. Cepillo, pasta dental, flGor y enjuague.

d. No se debe cepillar los dientes.

2. La pasta dental es importante porque:
a. Contiene flaor y fortifican los dientes
b. Da un aliento fresco

c. Contiene blanqueadores

d. Contiene sabor a menta
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. Los enjuagues orales o colutorios son importantes porque:
. Dan un aliento fresco

. Blanquean los dientes

. Reducen la formacién de caries y el sarro

. Fortalecer los dientes

. ¢Cuéndo es el momento ideal que debe usar el hilo dental?
.1 vez al dia

. Después de cada comida

. Sélo cuando tengo alimentos entre diente y diente

. Despues del cepillado

. ¢Cudntas veces al dia debe cepillarse los dientes?
.1vez

. 2 Veces

. Después de cada comida

. Solo al levantarse

. ¢Cada cuanto tiempo aproximadamente debe cambiar su cepillo dental?
. Cada mes

. Cada 2 a 3 meses

. Cada 6 meses

. cuando las cerdas del cepillo estan deterioradas
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~

. ¢Cudl es el tiempo promedio que deberia durar el cepillado dental?
a. 1 minuto
b. 2 minutos.

. 3 minutos.

(@]

d. 5 minutos

oo

. ¢idealmente cuantas veces cree Ud. que debe usar los enjuagues?
a. 1 vez al dia

b. 2 veces al dia

(@]

. Después de cada comida

d. De vez en cuando

9. ;(Cuél es la forma ideal de cepillado dental?
a. Horizontal

b. De arriba para abajo

c. De izquierda a derecha

d. Circular

10. El cepillo dental de arriba hacia abajo y de abajo hacia arriba pertenece a:
a. Técnica vertical

b. Técnica de fones

c. Son movimientos vibratorios

d. Técnica horizontal
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11. ¢ Qué consecuencias causa una mala técnica de cepillado dental?
a. Buen aliento fresco

b. Encias y dientes en buen estado

c. Acumulacién de sarro

d. Ayuda a eliminar las caries

12. La técnica con cepillo rotatorio es:

a. Corta la encia

b. Retira mejor el sarro dental

c. Puede favorecer el pase de energia eléctrica.

d. No elimina el sarro dental

Encuesta ejecutada en la tesis de Mego Huaman Irma, en la LE. “Miguel Muro Zapata” para
Optar El Titulo Profesional De Cirujano Dentista, Universidad Sefior de Sipan, el grado de
confiabilidad esta dado por el Alfa de Cronbach, que es de 0.722 indicando que el estudio es
regularmente confiable.
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ANEXO 3: VALIDACION DE INSTRUMENTOS

MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: "Encuesta”

OBJETIVO: Determinar ¢! nivel de conocimiento sotre higiene Oral en Nifios de 11 a 12 afos de edad de la Institucidn Educativa
N° 10022 *Miguel Muro Zapata' Chiclayo, 2015*

DIRIGIDO A: ALUMNOS

Y NOMBRES DEL EVALUADOR:

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR

aadls pe LBocnin Sl - Bihociolil o, Mol Feotsds

VALORACION:  [“yii oo | ARY | Medio | Bajo | MuyBajo |
[La valoradién va a ritero del investigador esta valoracién es solo un ejemplo)

PY

A
et

MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMWBRE DEL INSTRUMENTO: “Encuesta”

OBJETIVO: Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene Oral en Nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucidn Educativa
N® 10022 "Miguei Muro Zsapata® Chiclayo, 2015°

DIRIGIDO A: ALUMNOS

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR:

o lecie Cy e Kosa Joatel.

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR

’ »
42'0(/4'4 Hor O r'én /0 /frll . / & {/’ua A;A Fea CY'é"’A/"’l" 0

VALOAOON: [y ano | Do | Wedo | o | muvean |

{La valoracion va a criterio del investigador esta valoracién es solo un ejemplo)

- -
FIRMA DEL EV.
Clopsrye
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: “Encuesta”

OBJETIVO: Determinar el nivel de conocimiento sobre higlene Oral en Niflos de 11 a 12 afios de edad de la Institucion Educativa
N° 10022 *Miguel Muro Zapata® Chiclayo, 2015"

DIRIGIDO A: ALUMNOS

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR:

7’ - f S /L,—-
%((’L" Wan s /oy /5/ O LAV
)

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR

I%)/‘l (lla q' 1(1-) > f‘of7ﬁ7

VALORACION:  [“\ivaio | A6 | Medio | Bajo | MuyBasjo
(unmmnwammwmmvaesmmmw)

MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: "Encuesta”

OBIJETIVO: Determinar o nivel de conocimiento sobre higiene Oral en Nifios de 11 a 12 afios de edad de la Institucion Educativa
N° 10022 “Migusl Muro Zspata® Chiclayo, 2015

DIRIGIDO A: ALUMNOS

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR:

-4

| 2.« v e o 5 (S~ o

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR

MuyAlto | Alto Mego Bajo Muy Bajo

VALORACION:

(La valoracién va a criterio del investigador esta valoracion es solo un ejemplo)

—————
P Caldmun Tl
g

\L.v_¢~
FIRMA DEL EVALUADOR

Fuente: Tomado de la tesis de Mego Huaman Irma, realizada en la LE. “Miguel

Muro Zapata” para Optar El Titulo Profesional De Cirujano Dentista, Universidad
Sefior de Sipan.
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ANEXO 4: CONFIABILIDAD DEL ESTUDIO
Confiabilidad
Se puede definir como la estabilidad o consistencia de los resultados obtenidos. Es
decir, se refiere al grado en que la aplicacion repetida del instrumento, al mismo

sujeto u objeto, produce iguales resultados.

CONFIABILIDAD

Muy baja Baja Ragular Aceptable Elavada
o
0% 1
de confiabilidad en la medicién 100% o
(la medicién estd contaminada de de confiabilidad en la medicion
(Mo hay arrar).

arror ).

Escala: todas las variables

Resumen del procesamiento
de los casos

N %
Viélidos 35 100.0
Casos
Excluidos 0 .0
Total 35 100.0

El cuadro anterior indica la cantidad que los casos validos son 35, lo que significa que

en el estudio se considera el 100% de los datos.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de | N® de
Cronbach elementos
0,722 12

El grado de confiabilidad esta dado por el Alfa de Cronbach, que es de 0.722 indicando

que el estudio es regularmente confiable.

Fuente: Tomado de la tesis de Mego Huaman Irma, realizada en la LE. “Miguel
Muro Zapata” para Optar El Titulo Profesional De Cirujano Dentista, Universidad
Sefior de Sipan.
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ANEXO 5: CONSENTIMIENTO INFORMADO
Investigador principal del proyecto: Dra. Cabrera Cruz, Lesly

Consentimiento informado
Estimado Padre de familia,

El presente estudio tiene el objetivo determinar el nivel de conocimiento sobre higiene
oral en ninos de 11 a 12 afos de edad de la Institucion Educativa N.° 80702 “Maria
Sabina Sandoval Robles” Provincia de Viru, Departamento La Libertad, 2020.

La presente investigacion consta de la realizacidon de una encuesta a su menor hijo (a),
en la cual se analizara el nivel de conocimiento sobre la salud oral, los elementos
usados para dicho cuidado, los habitos y técnicas que practican. Asi mismo dicha
encuesta sera gratuita.

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio, toda la informacién que se
obtenga de la encuesta sera confidencial y solo los investigadores y el comité de ética
podran tener acceso a esta informacion. Sera guardada en una base de datos protegida
con contrasefias. Su nombre no sera utilizado en ningan informe. Si decide no
participar, no se te tratara de forma distinta ni habrad prejuicio alguno. Si decide
participar, es libre de retirarte del estudio en cualquier momento.

Si tienes dudas sobre el estudio, puedes comunicarte con el investigador principal
Cabrera Cruz, Lesly al celular: 942026127, o al correo: starlyng_08@hotmail.com

Si tienes dudas acerca de tus derechos como participante de un estudio de
investigacion, puedes llamar a la Mg. Zoila Rosa Limay Herrera presidente del Comité
Institucional de Etica en

Investigacion de la Universidad Catdlica los Angeles de Chimbote, Cel: (+51043) 327-
933, Email: zlimayh@uladech.edu.pe

Obtencidén del Consentimiento Informado

Me ha sido leido el procedimiento de este estudio y estoy completamente informado
de los objetivos del estudio. El (la) investigador(a) me ha explicado el estudio y
absuelto mis dudas. Voluntariamente doy mi consentimiento para que mi menor hijo
(a) participe en este estudio:

Nombre y apellido del participante Nombre y apellido del encuestador
Firma del participante Firma del participante
Fecha: [/ [/
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ANEXO 6: EVIDENCIAS DE CONSENTIMIENTO INFORMADO




ANEXO 7: ASENTIMIENTO INFORMADO




ANEXO 8: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS







ANEXO 9: EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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Evidencias de la encuesta a los nifios.
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Evidencias del consentimiento informado a los padres o apoderados.
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