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Resumen

El presente trabajo de investigacion titulado “Nivel de conocimientos y conductas sobre
salud bucal en usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar
Guzman Barrén, distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash,
20217, tuvo como objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta
sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional
Eleazar Guzman Barrén, distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de
Ancash, 2021. Metodologia: El tipo de estudio de la investigacién fue cuantitativo, segiin
su nivel fue correlacional y segun su temporalidad fue transversal; se utiliz6 un disefio no
experimental. Las técnicas de recoleccion de datos fueron la encuesta para los usuarios que
se atienden en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, por lo tanto,
la poblacién estuvo conformada por 60 personas. Resultados: Segin la tabla de Nivel de
Conductas, se observa que el mayor porcentaje, 78,3% (47) usuarios atendidos en el Hospital
Regional Eleazar Guzman Barrén tienen un nivel de conducta regular en salud bucal, el
16,7% (10) usuarios tienen un nivel de conducta malo, y un 5,0% (3) poseen una buena
conducta en su salud bucal. Segin la tabla de Nivel de Conocimiento, se observa que el
mayor porcentaje con 86,7% (52) usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar
Guzman Barr6n tienen un nivel de conocimiento regular sobre salud bucal, el 10,0% (6)
usuarios tienen un nivel de conocimiento malo, y un 3,3 % (2) poseen un buen nivel de
conocimiento sobre salud bucal. Conclusiéon: No se encontrd significancia estadistica (p=
0,655 > 0,05) entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal, lo que ese

interpreta que no hay relacion entre las dos variables de estudio.

Palabras clave: Conocimiento, conducta, enfermedades bucales, salud bucal.



Abstract
The present research work entitled "Level of knowledge and behavior about oral health in
users treated in the dental service of the Eleazar Guzmén Barrén Regional Hospital, district
of Nuevo Chimbote, province of Santa, department of Ancash, 2021", aimed to: Determine
the relationship between the level of knowledge and behavior about oral health in users
treated in the dental service of the Eleazar Guzmén Barrén Regional Hospital, district of
Nuevo Chimbote, province of Santa, department of Ancash, 2021. Methodology: The type
of study of the research was quantitative, according to its level it was correlational and
according to its temporality it was transversal; A non-experimental design was used. The
data collection techniques were the survey for users who are treated in the dental service of
the Eleazar Guzman Barrén Regional Hospital, therefore, the population was made up of 60
people. Results: According to the Behavior Level table, it is observed that the highest
percentage, 78.3% (47) users treated at the Eleazar Guzman Barrén Regional Hospital have
aregular level of behavior in oral health, 16.7% (10) users have a bad level of behavior, and
5.0% (3) have good behavior in their oral health. According to the Level of Knowledge table,
it is observed that the highest percentage with 86.7% (52) users treated at the Eleazar
Guzman Barrén Regional Hospital have a regular level of knowledge about oral health,
10.0% (6) users They have a poor level of knowledge, and 3.3% (2) have a good level of
knowledge about oral health. Conclusion: No statistical significance was found (p= 0.655 >
0.05) between the level of knowledge and behavior on oral health, which means that there is

no relationship between the two study variables.

Keywords: Knowledge, behavior, oral diseases, oral health.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema
Dentro de las afecciones que integran el conjunto de enfermedades que afligen a las

personas causandoles malestares, padecimientos, infecciones, dolor e inclusive hasta
la propia muerte, se encuentra las enfermedades orales y bucodentales quienes
representan un porcentaje importante dentro del indice de enfermedades comunes a
nivel mundial que afectan basicamente a los ministerios de salud de los paises. Segin
estimaciones se refiere que existe aproximadamente alrededor de 3500 millones de
casos de personas que lo padecen.

A través de estudios llevado a cabo el 2017 sobre la carga mundial de morbilidad
(Global Burden of Disease Study 2017) donde refiere que la caries dental sin un
tratamiento en dientes permanentes es el factor comtn que obedece a un trastorno de
salud mds frecuente.

Estadisticamente alrededor de 530 millones de nifios son vulnerables a las caries
dentales en los primeros dientes conocidos como dientes de leche.

Una de las causas que podria provocar la des denticion mds frecuente es la
periodoncia grave ya que se convierte en la causante que logra afectar a mds del 10%
de la poblacion en todo el mundo.

Un enemigo al acecho entre las enfermedades de mayor mortalidad es el cancer y en
particular el cdncer bucal o conocido como cancer de labio o de boca presente con
mayor incidencia en los paises de Asia y el Pacifico incidiendo en la salud bucal y
siendo uno de los tres primeros causantes de este mal que aqueja a la poblacién
mundial.

Por lo general un tratamiento para un trastorno en cuanto a salud bucodental no es
cémodo y por ello en muchos establecimientos de salud no forman parte de un seguro
gratuito o de una cobertura Sanitaria Universal. Llevado a nimeros en estados donde
los ingresos son mayores al promedio de paises subdesarrollados, el servicio
odontoldgico representa un poco mas del 5% en promedio del costo total en salud
mientras el 20% de los mismos son derivados de los pacientes.

En la mayoria de paises los ingresos de la poblacidn en general no supera el promedio
de gasto que permita a los establecimientos y estados costear los tratamientos y

trastornos para una salud bucodental apropiada.



Entre los factores que desencadenan y provocan las enfermedades orales se
encuentran el mal uso de dietas con azucares elevados, el consumo excesivo de
alcohol y el propio uso del tabaco.?

La salud bucodental es la més influyente en la calidad de vida que deseamos sostener,
es asi que reportes realizados sefialan que la salud oral en nuestro pais, se encuentra
afectada por una preocupante prevalencia de trastornos bucales siendo la maés
representativa el nivel de caries convirtiéndose en una de las primeras causas de
morbilidad que afecta a la poblaciéon en el transcurso de las etapas de la vida,
catalogado de esta manera como un problema de salud ptiblico.!

El MINSA a través de su departamento de Sistema de Informacion en Salud (HIS)
sefala que los nifos de mas del 60% de los nifios cuyas edades se oscilan entre los
02 a 05 afios presentan problemas de caries, elevandose a 70 % entre los escolares y
adolescentes, llegando a su pico mds alto en la etapa de adultez con una cifra del
98%. Las regiones que presentan mayor prevalencia en caries serian Ayacucho con
99.8% seguido de Ica con 98.8%, Huancavelica con un 98.3% y también se sitda
Cuzco con una total de 97.2%. Asimismo, cabe sefialar el indice de mediciones, el
ceo-d/CPOD-D en territorio nacional es de 5.84. La prevalencia de enfermedades
periodontales representada por el 80% también es considerada un valor elevado al
igual de la mal oclusién con un 85% quien no solo representa un problema estético,
sino que también podria desencadenar en posibles pérdidas de dientes debido a la
mala posicion dentaria, otro problema no menos importante es el carcinoma
escamoso oral causante de los problemas de cdncer bucodental.?

A lo largo de los afios siempre es complejo estudiar la conducta social, en muchos
de los casos por ser impredecible y mds atin cuando se trata salud en grupos humanos,
y en particular es necesario establecer una relacién que influya culturalmente dentro
de dichos grupos y su dambito de alteraciones orgdnicas. Todo ello se deriva en un
puente para ambos factores de andlisis, como son los factores psicolégicos donde se
encuentran los valores, actitudes, creencias y conductas de individuos relacionados
en determinados grupos especificos.*

Nuestra localidad no es ajena a esta problematica bucodental, por lo cual a través de
este estudio veremos si existe relacion entre el nivel de conocimiento y conducta en
la poblacion de estudio que en esta oportunidad serd en los usuarios atendidos en el

Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Chimbote — Santa — Ancash, 2021.



1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general
(Cudl es la relacion entre el nivel de conocimiento y conductas sobre salud bucal en

los usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote —

Santa — Ancash, 20212

1.2.2 Problemas especificos
1. Cuadl es el nivel de conocimiento sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el

Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote - Santa - Ancash, 2021.

2. Cudles son las conductas sobre salud bucal en los usuarios atendidos en Hospital
Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote - Santa - Ancash, 2021.

3. Cudl es el nivel de conocimiento sobre higiene bucal en los usuarios atendidos en el
Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote - Santa - Ancash, 2021.

4. Cudl es el nivel el nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en los
usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzméan Barrén, Chimbote -
Santa - Ancash, 2021.

5. Cudl es el nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en los usuarios atendidos

en el Hospital Regional Eleazar Guzmdn Barrén, Chimbote - Santa - Ancash, 2021.

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general
- “Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal

en los usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote

— Santa — Ancash, 2021.”

1.3.2. Objetivos especificos
- Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en los usuarios atendidos

en el Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Chimbote — Santa — Ancash, 2021.
- Determinar las conductas sobre salud bucal en los usuarios atendidos en Hospital
Regional Eleazar Guzmén Barrén, Chimbote — Santa — Ancash, 2021.

- Determinar el nivel de conocimiento sobre higiene bucal en los usuarios atendidos
en el Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Chimbote — Santa — Ancash, 2021.
- Determinar el nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en los
usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, Chimbote —

Santa — Ancash, 2021.



- Determinar el nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en los usuarios
atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmdn Barrén, Chimbote — Santa —

Ancash, 2021.

1.4 Justificacion

1.4.1 Justificacion tedrica
La presente investigacion tiene importancia tedrica ya que proveerd informacién objetiva y

actualizada sobre la salud bucal Salud Bucal en usuarios atendidos en el servicio dental del
Hospital Regional Eleazar Guzmén Barron, distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa,
departamento de Ancash, y por lo que puede llenar vacios en el conocimiento y actitudes de
la realidad actual, al identificar uno o varios factores que desencadenan dicha situacion.
Conociendo la magnitud del problema de la falta de conocimientos y conductas, como causa
importante de los problemas de salud bucal, motiva a la realizacion de este estudio para tratar
de saber la percepcion de los pacientes, pues se sabe que esta se encuentra entre las primeras

de estos problemas.

1.4.2 Justificacion practica

De acuerdo con los objetivos de esta investigacion, el resultado nos permitird encontrar y
proponer soluciones concretas a las problematicas mencionadas anteriormente, lo cual
ayudard a crear programas y estrategias que estimulen positivamente a la poblacién tanto
en conocimiento y conducta de los ciudadanos de nuestra localidad y pais, Nuevo
Chimbote — Peru.

1.4.3 Justificacion metodolégica
Para lograr los objetivos de estudio, se acude al empleo de técnicas de investigaciéon como

el cuestionario relacionado netamente a conocimientos y conductas sobre salud bucal, lo
cual a través de ello nos permitird poder cuantificar y obtener los resultados de la poblacién
de estudio, para luego pasar a las tablas y graficos que expliquen la relacion entre ambas

variables.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
Internacionales

Reinoso D. (Ecuador 2022). “Conocimiento sobre Salud 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 Capitdin Edmundo Chiriboga G. Tipo de estudio: El trabajo
investigativo fue de tipo observacional, descriptivo, correlacional de corte
transversal. Poblacion y muestra: La poblacion de estudio estuvo constituida por
100 estudiantes del segundo afio de educacion bdasica, 100 padres de familia y 4
docentes. Material y método: Las técnicas que se utilizaron fueron observacion,
test y encuesta; y como instrumentos historia clinica y cuestionarios; los datos fueron
procesados en el programa estadistico SPSS version 22. Resultados: Los resultados
mostraron que el 60 % de los estudiantes tuvo un nivel de conocimiento regular sobre
salud oral y los profesores un nivel bueno y regular. El indice de caries comunitario
de los estudiantes fue de 8. Se concluyd que existieron asociaciones significativas
entre el indice ceo-d y CPO-D con las variables de los items 22 y 25 del cuestionario
dirigido a padres de familia; y de los items 8 y 11 de la encuesta realizada a los
escolares. El indice de placa dental dio como resultado un nivel deficiente (52,10 %),
demostrando correlaciones especificas con las variables de los items 19 de la
encuesta dirigida a padres de familia e items 9 y 20 del cuestionario de preferencias
alimentarias. Conclusiones: Se recomienda promover una mejor instruccion sobre

salud oral a los beneficiarios con la finalidad de reducir el riesgo de caries dental.’

Cesa A. (Argentina 2021). “Anélisis del nivel de conocimiento sobre salud bucal de
un grupo de habitantes de Gregorio de Laferrere” Objetivo: Determinar el nivel de
conocimiento sobre salud bucal que presentan los habitantes de Gregorio de
Laferrere. Tipo de estudio: Se realiz6 un estudio descriptivo transversal. Poblacion
y muestra: Se analiz0 una muestra probabilistica aleatoria entre 150 adultos de
Gregorio de Laferrere. Material y método: A partir de una encuesta virtual que
permite analizar el conocimiento sobre salud bucal. Resultados: En general los
encuestados presentaron un nivel de conocimientos de salud bucodental bajo, en una

escala de 0 a 24 puntos utilizada para valorar los conocimientos, el puntaje mas



repetido fue de 7 puntos. Conclusiones: El anilisis de los resultados permite concluir
que: La planificacion y ejecucién de programas de salud publica deben integrar la
promocidn, un mejor acceso a la informacion, prevencion y el control de salud bucal

de la comunidad.®

Nacionales

Bustamante, J., Pérez, J. y Torres, M. (Huancayo 2022). “Nivel de conocimiento
y conducta sobre salud bucal en padres de estudiantes de primer grado de una
institucion educativa, Moyobamba 2022.”. Objetivo: Fue determinar la relacién
entre el nivel de conocimiento y la conducta sobre salud bucal en padres de
estudiantes del primer grado de una Institucién Educativa, Moyobamba 2022. Tipo
de estudio: El tipo es basica, nivel correlacional, transversal. Poblacién y muestra:
se conté con 71 padres de familia de los infantes del primer grado de educacion
primaria. Material y método: El método usado fue el cientifico. Resultados: Se
obtuvo un nivel de conocimiento regular y de conducta general regular. Se encontrd
que la conducta sobre cuidados bucales fue bajo con el 49,3 %, en prevencién en
enfermedades bucales fue regular con el 45,1 % y el tratamiento en salud bucal fue
regular con el 53,5 %. Conclusiones: En conclusion, existe relacion entre el nivel de

conocimiento en salud bucal y la conducta, obteniendo un p- valor de 0,01 1.7

Ticona, C. (Huancayo 2022). “Nivel de conocimiento sobre la salud bucal en los
trabajadores de la Empresa411 S.A.C. — Lima - 2022.”. Objetivo: Describir el nivel
de conocimiento sobre la salud bucal en los trabajadores de la empresa 411 SAC. —
Lima -2022. Tipo de estudio: Tipo de investigacion basica. Poblaciéon y muestra:
Conformada por 100 trabajadores que vienen laborando en la Empresa 411.

Material y método: Este trabajo de investigacion de disefio no experimental, de
corte transversal, retrospectivo, tipo de investigacion basica. La técnica de muestreo
es no probabilistica por conveniencia conformada por 100 trabajadores que vienen
laborando en la Empresa 411, para la ejecucion del estudio se realizé la respectiva
solicitud dirigida hacia el gerente general de la Empresa 411, para asi tener la
autorizacion para recopilar la informacion del personal trabajador y seguidamente se
les pide que firmen el consentimiento informado. Resultados: El nivel de

conocimiento sobre a salud bucal en los trabajadores de la Empresa 411 SAC. —



Lima, se observa que fue regular con un porcentaje de 74 %. Segtin el rango de edad,
el grupo que predomind fue entre 18 a 29 afios fue quien predomino con un porcentaje
de 55%. De acuerdo con los resultados predomino el sexo femenino obteniendo un
nivel bueno con 13%. Conclusiones: El nivel de conocimiento sobre a salud bucal
en los trabajadores de la Empresa 411 SAC. — Lima, fue regular el nivel de
conocimiento referente a la salud bucal siendo asi que la poblacién estudiada tiene

desinformacién en cuanto al tema de salud bucal.?

Lazo J. (Lima 2022). “Nivel De Conocimiento Y Conductas Sobre Salud Bucal, En
Miembros De La Unidad De Salvataje De La Policia Nacional, Lima — Pert.”
Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento y conductas sobre salud bucal, en
miembros de la Unidad de Salvataje de la Policia Nacional, Lima - Perd. Tipo de
estudio: Se traté de un estudio descriptivo, transversal, prospectivo, observacional,
con disefio no experimental. Poblacion y muestra: La muestra estuvo constituida
por 152 miembros de la Unidad de Salvataje de la Policia Nacional del Perd.

Material y método: Se aplicé dos cuestionarios validados, mediante la técnica de
encuesta autoadministrada en programa google forms®, para determinar la relacion
existente entre el nivel de conocimiento y la conducta sobre salud bucal, cuyos
resultados fueron sometidos a la prueba estadistica, Chi Cuadrado de Pearson.

Resultados: Prevalecié el nivel bueno de conocimiento sobre salud bucal, en
miembros de la Unidad de Salvataje de la Policia Nacional, Lima — Pert, con 57,9%;
mientras que, para conductas, destacé el nivel regular con 58,6%; mostrando que al
aumentar el tiempo de servicio se incrementa el nivel tanto de conocimiento, como
de conductas. Al asociar las variables conocimiento y conductas, se obtuvo p-valor
= 0,111; conocimiento sobre la higiene bucal y conducta de salud bucal (p-valor =
0,00); conocimiento sobre enfermedades bucales y conducta de salud bucal (p-valor
= 0,000) y conocimiento sobre técnicas de cepillado y conducta de salud bucal (p-
valor = 0,000) Conclusiones: No existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y el nivel de conducta de salud bucal, en miembros de la Unidad de

Salvataje.”

Llanque D. (Tacna 2021). “Nivel de Conocimiento, Actitudes y Practicas Sobre
Salud Oral en Padres de Familia de la Institucion Educativa Nuestro Senor de la

Misericordia de la Provincia de Tacna, 2021.” Objetivo: Determinar el nivel de



conocimiento, actitudes y pricticas sobre salud oral en padres de familia de la
Institucién Educativa Nuestro Sefior de la Misericordia de la provincia de Tacna,
2021. Tipo de estudio: Se realiz6 un estudio de tipo aplicado, nivel descriptivo con
disefio no experimental de corte transversal y prospectivo. Poblaciéon y muestra: Se
evaluaron a 181 padres de familia de nifios de hasta 12 afios que de la Institucion
Educativa Nuestro Sefior de la Misericordia de la provincia de Tacna, 2021. Material
y método: Se utilizé un cuestionario estructurado que evalud las tres dimensiones
del estudio: Nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre salud oral.
Resultados: Se encontr6 en los resultados que el nivel de conocimiento fue regular
en 110 padres (60.8%), el nivel de actitud fue positiva en 158 padres (87.3%) y el
nivel de pricticas fue adecuadas en 116 padres (64.1%) Conclusiones: Llegando a
la conclusiéon que la mayoria de los padres presentan nivel conocimiento regular,

actitudes positivas y pricticas adecuadas sobre salud oral.'’

Panta K. (Tacna 2021). “Nivel de Conocimiento y Actitud sobre Salud Bucal
durante el embarazo en gestantes en un Hospital de la Ciudad de Lima Perua, 2022.”
Objetivo: El objetivo del estudio fue averiguar si existe una correlacion entre el
conocimiento y las actitudes sobre la salud bucal durante el embarazo entre las
gestantes del Hospital Maria Auxiliadora. Tipo de estudio: Se utilizé un enfoque
cuantitativo transversal basico utilizando un disefio no experimental. Poblacion y
muestra: La muestra estuvo conformada por 304 gestantes seleccionadas
aleatoriamente de un total de 1440 gestantes del hospital. Material y método: Los
datos se recogieron mediante cuestionarios para analizar las variables de estudio.

Resultados: Los resultados mostraron que el conocimiento de la poblacién sobre la
salud bucal, la mayoria presentaba un nivel regular de conocimiento (39.1%) y una
proporcién un buen conocimiento (31.9%). En cuanto a la actitud sobre el cuidado
de la salud bucal, la mayoria tenfa una actitud alta (35.5%), le seguia una actitud de
tipo normal en relacion a la salud oral (34.2%). Se observé una relacion
estadisticamente significativa (p=0.00) entre el nivel de conocimiento y sus
componentes con la actitud hacia la salud bucal durante el embarazo en las gestantes
del Hospital Maria Auxiliadora, obteniéndose un coeficiente de correlacion Rho de
Spearman de 0.630, lo que se traduce como una relacion directa y de nivel moderada.

Conclusiones: Se concluye que los conocimientos podrian orientar una mejora en

la actitud hacia el cuidado de la salud bucal.!!



Herrera L. (Lima 2021). “Nivel de conocimiento sobre salud bucal de madres con
hijos en edad preescolar”. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal de madres con hijos en edad preescolar que acuden a tres comités del
programa vaso de leche de San Juan de Lurigancho (SJL). Tipo de estudio: Estudio
observacional, descriptivo y transversal. Poblacion y muestra: La muestra fue de
130 madres con hijos en edad preescolar de tres comités del programa vaso de leche
de SJL. Material y método: El instrumento de evaluacién fue un cuestionario
validado de 20 preguntas sobre salud bucal, en la cual incluian preguntas sobre caries
dental, dieta, prevencion e higiene bucal. Los resultados fueron catalogados en muy
bueno, bueno, regular y deficiente Resultados: El 38.5% de las mamads presentd un
nivel de conocimiento deficiente, mientras que el 29.2% obtuvo un resultado regular,
el 22.3% obtuvo un resultado bueno y el 10% muy bueno. Conclusiones: El nivel de
conocimiento sobre salud bucal de madres con hijos en edad preescolar que acuden
al programa vaso de leche del distrito San juan de Lurigancho en el afo 2021 fue

deficiente.'?

Lizarbe G. (Pimentel, 2021), “Nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal
en usuarios atendidos en el Centro de Salud Los Licenciados, Ayacucho 2021”.
Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en usuarios atendidos en el Centro de Salud Los Licenciados, Ayacucho
2021. Tipo de estudio: El tipo de investigacion es cuantitativo, disefio correlacional,
de tipo observacional y de corte transversal. Poblacion y muestra: La muestra
estuvo conformada por 150 usuarios y el tipo de muestreo empleado fue censal.
Material y método: Los instrumentos utilizados fueron cuestionarios validados
sobre conocimiento y conducta en salud bucal, cada uno de ellos constaron de 10
preguntas. Ademds de haber realizado la validacién por juicio de expertos,
seguidamente se procedié a elaborar la confiablidad empleando el Alfa de Cronbach
obteniendo un valor de 0,807 para el instrumento que mide la variable nivel de
conocimiento sobre salud bucal y 0,810 para el instrumento que mide la variable
conducta sobre salud bucal; en ambos casos asegurando un nivel de confiabilidad
alto. Resultados: Los resultados indican que el 59,3% presentaron un conocimiento
regular y el 70% una conducta regular sobre salud bucal. El conocimiento y la
conducta bucal no tuvieron asociacion ni con la edad ni género de los usuarios.

Conclusiones: Se concluye que los conocimientos en salud bucal que tienen los
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usuarios atendidos en el Centro de Salud Los Licenciados no influyen en la conducta

que presentan.'?

Martinez P. (Lima, 2018). “Nivel de conocimientos y conductas sobre salud bucal
en usuarios de 15 a 26 afios de edad, atendidos en el Centro de Salud Clorinda Mdlaga
- Comas, de julio a diciembre 2017”. Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel
de conocimiento y conducta sobre salud bucal en los usuarios de 15 a 26 afios de
edad, atendidos en el Centro de Salud Clorinda Mélaga - Comas, de julio a diciembre
2017. Tipo de estudio: La investigacion segun su nivel fue correlacional y segtin su
temporalidad fue transversal. Poblacion y muestra: La poblacion estuvo
conformada por 550 personas de 15 a 26 afios en la posta, mientras que su muestra
fue de 150 personas. Material y método: El instrumento que se aplicé a la presente
investigacion fue el cuestionario, Para el andlisis de datos se utilizd y ejecuto el
programa estadistico SPSS Version 23.0, se explor6 los datos para analizarlos y
visualizarlos por las variables nivel de conocimiento sobre salud bucal y conducta
hacia la salud bucal, se evaldo la confiabilidad del instrumento a través del
Coeficiente KR-20, se realiz6 el andlisis estadistico descriptivo de las variables y
dimensiones a través de la distribucién de frecuencias, la medida comparativa de las
variables a través de la tabla cruzada, finalmente se utilizé la estadistica inferencial
para la contrastacion de las hip6tesis a través de la prueba coeficiente de correlacion
de Spearman, y se concluyo con la preparacion de los resultados a través de tablas y
gréificos cada uno con sus respectivos comentarios. Resultados: El resultado de la
investigacién permitié concluir que existe una relacién positiva de 0.888 entre el
nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en los usuarios de 15 a 26 afios
de edad, atendidos en el Centro de Salud Clorinda Mélaga - Comas, de Julio a

diciembre 2017.'4
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2.2 Bases tedricas
2.2.1 Conocimiento

El saber es uno de los procesos humanos mas especificos y el conocimiento

es su resultado, es decir que el saber y el conocimiento son materias de

investigaciéon desde tiempos pasados, siendo desarrollados por distintos
filésofos como Platén y Aristételes, asi como de investigadores actuales.'®

Definida como la creencia que se considera justificable y verdadera, y otros

investigadores lo definen como la aplicacién de la informacién.'®

El conocimiento es el producto de la informacién, es decir cuando esta se

analiza, se procesa y se coloca en contexto, se convierte en conocimiento, es

predictiva y puede emplearse para guiar la accién. Asi mismo es citada como
una combinacion fluida de experiencia enmarcada, valores, informacién

contextual y percepcion experta que brinda un marco para evaluar e

incorporar nuevas experiencias e informacién. !¢

Tipos de conocimiento

Los tipos de conocimiento son:

- Conocimiento empirico: Es aquella basada en la experiencia y la percepcion,
que el individuo adquiere durante el trascurrir de su vida, carece de un
método debido a que se centra en lo que captan los sentidos de forma
inmediata, es practico orientado a solucionar problemas, se emplea lenguaje
ambiguo.!’

- Conocimiento cientifico: Es un saber con fundamento, metddico,
demostrable, sistematizado, unificada, ordenado, global, objetivo,
razonable, provisorio y que demuestra los fenémenos mediante leyes.!”

- Conocimiento filoséfico: Es un saber que comienza con la admiracién que
ocurre las cosas y los hechos, es de caricter estructurado, organizado y
sistematico, con el propoésito de establecer el porqué de la realidad, posee
las siguientes cualidades: orientada a las dltimas causas de la realidad,
emplea un método racional para instaurar juicios de valor, instruye a la
reflexion, examinar y a poseer un espiritu critico, es un constante debate
sobre la realidad, radica en la bisqueda de sentido sobre el entorno del

hombre.”

11



2.2.2 Actitud

Definido como el estado mental y neuronal de preparacién, organizada a
través de la experiencia, que ejerce una influencia directiva o dindmica sobre
la respuesta del individuo a todos los objetos y situaciones con las que estd
laci . , . . -2 18

relacionada, es una tendencia a responder a algtin objeto o situacion.

En su mayoria los investigadores actuales utilizan este término para referirse
a una evaluacién valorada de una persona, objeto, concepto, evento, accion,
etc. Son relativamente duraderos, es decir no son transitorios, sin embargo, el
grado en que son estables y duraderas se espera que cambien continuamente,
estd determinado por factores tales como las variaciones en la estructura
cognitiva.

2.2.3 Salud bucodental

La salud bucodental, fundamental para gozar de una buena salud y una buena
calidad de vida, se puede definir como la ausencia de dolor orofacial, cancer
de boca o de garganta, infecciones y llagas bucales, enfermedades
periodontales (de las encias), caries, pérdida de dientes y otras enfermedades
y trastornos que limitan en la persona afectada la capacidad de morder,
masticar, sonreir y hablar, al tiempo que repercuten en su bienestar

psicosocial.!
2.2.4 Condiciones para cuidar y mantener la salud bucal:
-Alimentacion saludable

Consumir hortalizas, verduras y fruta de 4 a 5 veces al dia. Se deberd de
incluir alimentos como: carne, pescado, pollo, legumbres, cereales, huevo, y

l4cteos. Asi como también, grasa y azucares, pero en bajas cantidades.!”
-Higiene de la boca

Desde el que el nifio comienza en erupcion de sus primeros dientes de leche
se deberd de usar un cepillo especial. pasta dental que contenga baja cantidad
de fldor y también utilizar el hilo dental para realizar la higiene bucal y asi
evitar caries y la enfermedad en las encias. La cantidad de la pasta dental es

del tamafio de una lentejita; para realizar una buena higiene dental, se debera
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limpiar con el cepillo los dientes sin pasta dental, quitando asf los restos de
alimentos, luego coloque la pasta dental y empiece a cepillar los dientes

siempre debe de evitar de comer loe excesos de la pasta dental.'

- Evitar el consumo de tabaco y el exceso de bebidas alcohélicas. Asi se

evitara enfermedades como:

- Afecciones en las encias provocando asi calculo dental, sangrado en los
dientes y movilidad dental, causando asi, la caida de las piezas dentales.
Como consecuencia de estos malos hébitos puede producir o alterar la

cicatrizacién de heridas y también llegar a un cancer bucal.'®

- Exploracién bucal. Estar atento ante alguna anomalia, como:
- Llagas que demoran en cicatrizar durante 2 semanas.

- Heridas que aumenta su volumen sin sanar en un determinado tiempo,

produciendo el sangrado en exceso.!”

- Sensibilidad y dolor en las piezas dentales y también en toda la mucosa
bucal, entre otros. La exploracion bucal es muy importante porque nos
permite reconocer lesiones o anomalias para poder controlarlas y no puedan
complicarse. A pesar si son pacientes con diabetes, hipertension, mujeres
embarazadas y otras afecciones. Si se llegara a identificar alguna condicién
fuera de lo normal debe de recibir atencién odontoldgica antes de que se

necesaria una intervencion grave o cause dolor. '°
- Revision odontolégica por lo menos 2 veces al afio

- La consulta odontoldgica nos orienta sobre el cuidado de nuestros dientes,

encias y evitar enfermedades bucales.®

- Se debe de exigir que en todo procedimiento odontolégico le orienten sobre

cémo mantener una buena salud bucal.'®

- Todo servicio odontolégico debe de promover y brindar una atencién de

calidad."

2.2.5 Cepillado para la salud bucal
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La salud bucal comienza con dientes limpios. Mantener limpia la zona donde
los dientes se encuentran con las encias puede prevenir la enfermedad de las
encias, mientras que mantener limpias las superficies de los dientes puede

ayudarte a evitar las caries y las enfermedades de las encfas.!’

2.2.6 Trastornos de salud bucodental

Entre las principales causas y trastornos que podrian afectar a la salud
bucodental se encuentran, la caries dental quien es la més representativa de
los problemas de salud oral, ademds de periodontopatia, traumatismo
bucodental, cancer bucal, labio leporino y paladar hendido y por ultimo noma
(gangrena que destruye parte de las membranas de la mucosa bucal
cominmente afecta a los nifios que se encuentran en etapa de desnutricion),

gran parte de estas enfermedades se pueden tratar en su etapa inicial.?

Segtn publicaciones efectuados en el afio 2019, a través de estudios sobre la
morbilidad mundial (Global Burden of Disease Study 2019) la prevalencia
de enfermedades bucodentales afectarian a aproximadamente unos 3500
millones de individuos, siendo la caries la mds representativa y frecuente con
aproximadamente 2300 millones de personas que estarian siendo afectadas
por este trastorno a los dientes permanentes y donde no solo afectaria a los
dientes permanentes sino afectando a un promedio de 530 millones de nifios

comprometiendo los dientes primarios.?

Es una realidad que en los paises cuyo nivel econdmico no pasan del
promedio mensual son de una manera u otra afectados por n factores, por
ejemplo, por el constante incremento urbanistico y también en las condiciones
variables que experimentan en sus vidas, sumado a ello se manifiesta la
prevalencia de enfermedades orales que gradualmente va en ascenso. Esto se
produce debido a una insuficiente exposicion del flior a causa de pastas
dentales no adecuadas o no normalizadas y también a productos de higiene
bucal adulterados de mala calidad, adicionando a ello los limitados accesos a
la atencidn de salud en cuestion de cuidados y prevencion; de igual manera

se el uso desmedido de bebidas con altos contenidos de azicar y alimentos
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procesados con elevados indices de grasa, ademads del consumo de alcohol y
el uso del cigarrillo o tabaco. Todo esto influye y afecta en el cuidado y la

preservacién de la salud bucodental y da lugar a enfermedades orales.?
2.2.6.1 Caries dental

La caries dental se produce cuando la placa bacteriana que se forma en la
superficie de los dientes convierte los azicares libres (todos los azicares
afiadidos a los alimentos por los fabricantes, los cocineros o los propios
consumidores, mds los azdcares presentes de forma natural en la miel, los
siropes y los jugos de frutas) que contienen los alimentos y las bebidas en
acidos que destruyen el diente con el tiempo. La ingesta abundante y continua
de azicares libres, la exposiciéon insuficiente al fldor y la deficiente
eliminacién de la placa bacteriana con el cepillado de los dientes pueden

provocar caries, dolor y, en ocasiones, pérdida de dientes e infeccién.?
2.2.6.2 Periodontopatia

Esta afeccion compromete a los tejidos encargados de sostener y rodear a la
pieza dental, dicha afeccion presenta sus sintomas por hinchazén de la encia
y sangrado acompafiado de dolor y en algunas ocasiones de halitosis, en
algunos casos severos las encias tienden a separarse de la pieza dental y del
propio hueso de apoyo, llevando como consecuencia el desprendimiento de
los dientes. Aproximadamente un 10% de la poblacién mundial son afectados
por la periodontopatia, cuyas principales causas son la falta y mala higiene

ademds del uso del tabaco.?
2.2.6.3 Cancer bucal

Este tipo de cancer se produce en el interior de zona bucodental abarcando
los labios y también involucra la orofaringe. Segun registros, por cada 100000
personas 04 de ellas padecen de este tipo de cdncer, De otra manera existe
una variacion a nivel mundial puesto que por cada 100000 personas existen

20 casos que lo padecerian, Este mas es mas frecuente en el género masculino
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y las personas de la tercera edad, cabe sefialar que esto podria variar segtin la

situacién socioeconémica en la que se encuentre el paciente.’

En paises como Asia ademds del pacifico, este mal se presenta entre las
primeras 3 causas de cancer de mayor incidencia debido al consumo excesivo
de alcohol y uso excesivo del tabaco. Por otra parte, en América del Norte y
Europa el céancer bucodental se produciria por el incremento de los sintomas
e infeccién que provocaria el virus de papiloma humano presente en la

mayoria de jévenes.’

2.2.6.4 Traumatismo bucodental

El Este tipo de traumatismo se presenta a nivel de lesiones de la pieza dental,
la boca y también la cavidad bucal, estando presente en un 20% de las
personas quienes en algin momento son afectadas por este problema. Este
tipo de traumatismo puede obedecer a distintos factores bucodentales como
podrian ser factores ambientales, dientes desalineados, acciones de riesgo,
lugares inseguros, comportamientos y conductas violentas, etc. Este tipo de
tratamiento conlleva ademds de elevados costos, riesgos de perdida de los
propios dientes, problemas de estética a nivel facial y psicoldgicos afectando

inclusive en la calidad de vida.?
2.2.7 Prevencion

Este apartado es un punto muy importante, puesto que mediante una buena
prevencidn, cuidado y buena calidad de conservacion de la salud bucodental
se evitaria la morbilidad, y el incremento de enfermedades que afectan a la
salud oral, sumado a intervenciones de salud publica resaltando los factores

comunes de riesgo.?
Dentro de lo que cabe prevenir podemos citar:

* Se debe de impulsar una dieta balanceada baja en azicar y el consumo de

muchas verduras, cereales y frutas, sobre todo beber mucha agua.

» Evitar la ingesta de tabaco y alcohol.
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* Orientar a utilizar proteccion en todo tipo de deporte ya sea en bicicleta,
motocicleta para poder reducir el riesgo de accidentes y traumatismos

faciales.
El fltior es muy importante para prevenir la caries.>

Se puede obtener un nivel 6ptimo de fldor a través de diversas fuentes, entre
ellas el agua potable, la sal, la leche y el dentifrico fluorados. Deberia
alentarse el cepillado con dentifrico fluorado (de 1000 a 1500 ppm) dos veces

al dia.?

2.2.8 La importancia de la salud bucodental, la prevencion y los

tratamientos dentales

La gran mayoria de las afecciones bucodentales pueden tratarse con la
atencion odontologica adecuada. Contar con un buen dentista de confianza es
muy importante para mantener una salud bucodental 6ptima, ya que €l se
encargard de realizar los tratamientos preventivos oportunos y de corregir

cualquier anomalia en los dientes y encias.?

Algunos de los tratamientos dentales que el dentista realiza con mas

frecuencia son los siguientes:

- Limpieza dental profunda. Es recomendable acudir a una de estas
limpiezas por lo menos 1 vez al afio, incluso una vez cada seis meses para

mantener la salud de la cavidad oral.

- Eliminacion de caries. Consiste en eliminar el tejido afectado y

posteriormente colocar en ese hueco una obturacién dental.

- Extraccion de dientes: Eliminar piezas afectadas por la caries o por

enfermedad periodontal en estados muy avanzados.
- Ortodoncia: Correccion de la alineacion y malposicion dentaria.

- Endodoncia. Consiste en retirar la pulpa del diente y rellenarlo con

gutapercha para mantener el diente en la boca.
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- Implantologia Oral. Colocacién de implantes dentales para reemplazar

dientes ausentes o extraidos.
- Estética dental. Procedimientos para mejorar la apariencia de los dientes.

En la actualidad, la Odontologia ha evolucionado de tal forma que se ha
conseguido que un dentista pueda abarcar diversos 4mbitos, siempre desde un
enfoque que contemple la prevencidn, el diagndstico y tratamiento de las

enfermedades que afectan a cualquier parte de la estructura mandibular.?’
2.2.9 Aspectos basicos de la salud oral
La higiene dental

Cepillarse los dientes nos deja en la boca una inigualable sensacién de frescor

y limpieza, ademas de proporcionarnos una bella sonrisa.

Pero mantener una buena higiene dental es, sobre todo, una cuestion de salud.
Evitaremos molestias y enfermedades y contribuiremos a nuestro bienestar

general.?!
La placa

Habras oido hablar de la placa, pero quiza no sepas lo que es y por qué hay
que eliminarla. La placa es una nociva capa de bacterias que se forma
continuamente sobre los dientes. Estas bacterias reaccionan con los alimentos
que ingerimos, produciendo 4cidos que atacan y debilitan el esmalte dental.
Sin la proteccion que les proporciona el esmalte, nuestros dientes estdn
perdidos: Pronto empezardn a formarse caries que, ademds de ocasionarnos

incomodidades, acaban destruyendo por completo los dientes.?!

La placa, ademds, es responsable también de la irritaciéon de las encias,
produciendo en una primera fase lo que denominamos gingivitis, y que puede
acabar degenerando en enfermedades mucho mds graves como la
periodontitis.?!

Es evidente que debemos hacer todo lo posible para eliminar esta capa

invisible y pegajosa que tantos perjuicios puede ocasionarnos.’!

Como limpiar la placa
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La tnica forma de eliminar la placa y, por tanto, mantener los dientes y encias
sanos, es cepillarlos de forma adecuada y limpiar de forma eficaz los espacios
interdentales donde no llega el cepillo. A continuacién, veremos todo lo que

hace falta saber para lograr nuestro objetivo.?!
El cepillo
No todos los cepillos son iguales.

* Elige uno que te resulte comodo de sujetar. Algunos tienen un mango

antideslizante que te facilitard su manejo.

* Presta especial atencion al disefio de su cabezal: debe permitirte acceder a

las partes mas dificiles de la boca.
* Procura que los filamentos sean firmes pero suaves, para no dafiar las encias.

* Quiza tu dentista te recomiende un cepillo recargable. Tampoco son todos
iguales: el cepillo oscilante rotacional elimina més eficazmente la placa que

los cepillos manuales convencionales. Es comodo y sobre todo muy seguro.

» Cambia de cepillo cada tres meses o antes si observas que se ha desgastado.
Un cepillo en buen estado elimina hasta un 30% mads de la placa que uno de

mads de tres meses.>!
La pasta dentifrica

Cada una tiene un sabor y textura diferente: elige la que mds agradable te
resulte. Pero asegirate de que contenga fldor. Se ha demostrado que esta

sustancia previene la formacién de caries.?!
Cuando cepillarse

Lo mejor es cepillarse los dientes dos veces al dia: por la manana y antes de
acostarse. Por supuesto, puedes cepillarlos siempre que sientas la necesidad

de hacerlo, para eliminar restos de comida, refrescar tu aliento, etc.?!
Como cepillarse

Divide mentalmente tu boca en cuatro zonas: superior derecha, superior
izquierda, inferior derecha e inferior izquierda. A cada una de estas zonas

deberfas dedicarle al menos 30 segundos: dos minutos en total.?!
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El hilo dental

Es muy importante limpiar los espacios interdentales a diario. Una de las
mejores maneras de hacerlo es utilizar el hilo dental. No hacerlo supone dejar
hasta un 40% de la superficie de los dientes sin limpiar. Imagina la cantidad

de placa que no eliminaremos.?!
Las visitas al dentista

Es imprescindible revisar periédicamente nuestra boca para evitar problemas

y enfermedades. Al menos dos veces al afio.?!

El doctor examinard tus dientes y encias, y es posible que te haga radiografias

para asegurarse de que lo que no se ve estd bien.?!

Si lo consideras necesario te hard una limpieza profesional que eliminara el

sarro (la placa calcificada).?!

No olvides consultarle si tienes dudas sobre coémo cepillarte correctamente o

sobre el uso del hilo dental.?!
2.2.10 Conductas en salud

Una buena salud mental te permitird tener y formar parte de un grupo social
estableciéndose una influencia cultural de la mano con las dimensiones
individuales que necesitard de una conexién conocida como la dimensién
psicolégica integrada por factores psicosociales, conducta de cada integrante
de un grupo social, valores, creencias ademds de actitud para afrontar cada

accion.?

La eleccién que obedece a la nutricidn estd supeditado a factores que influyen
en la eleccion y obtencién de cada alimento, asi como los costos, gustos,
habitos, disponibilidad, demanda, costumbres, etc. Estos mismos conceptos
que percibe un individuo a través de los afios y en su proceso de aprendizaje
y adaptacion, también crea una gran posibilidad de que pueda transmitir a sus

SLlCE!SOI'GS.22

En sintesis, las creencias y pensamientos a través de la conducta y también
determinado por el ambiente o la situacidén en que se encuentre va a permitir

sentar una base en cuanto a salud bucal determinado por los valores sociales

20



y culturales, como por ejemplo en un estudio realizado se observé que el
grado de cultura se relaciond con la educacién que percibian nifios menores
de 3 a 5 afos los cuales eran educados para mantener una buena salud
bucodental a través de las buenas précticas y enseflanzas que recibian de sus
padres al momento de alimentarse y en el correcto aseo oral que demostraban

a la hora de realizar el aseo bucodental .

Como bien se conoce los hibitos en lo regular se aprenden en casa, pero a lo
largo de la vida los hébitos se van creando ya sea al momento de estudiar, al
momento de alimentarse o inclusive en el trabajo, es por ello que los hébitos
estan relacionados de cierta manera a la sociedad y teniendo en cuenta la
situacion econémica y social en la que se desarrolle. En el afdn del dia a dia
muchas veces un nimero considerable de personas no alcanzar a poder comer
en casa o prepararse algo, es por ello que optan por consumir alimentos
instantdneos o hasta golosinas, con el objetivo de apaciguar el hambre,
influenciados a su vez por medios de difusién que promocionan sin importar

si la salud vaya a ser la mas perjudicada.?

A la hora de elegir los alimentos por lo general prima el sabor y el buen gusto
regularmente y sobretodo la perfecta apariencia de los mismos ya sea que

contenga un valor en un determinado régimen especifico.??

Desde muy temprana edad el ser humano tiene como preferencia al sabor
dulce y regularmente se aprovecha para emplearlos en algiin detalle o
recompensa en especial hacia los nifios como son las golosinas o una torta de

chocolate para una fiesta o celebracién.??

Los alimentos ricos en azucar son aprovechados con regularidad por los
deportistas o para una determinada ocupacion, de esta manera la presencia de
caries tiende a estar relacionada con la ingesta de azucar relacionada e

influenciada por factores o habitos de la conducta alimenticia.??

5 manera se concluye que la informacion esté presente y es vital que al menos
contemos con buenos habitos y sobretodo nos eduquemos conscientemente
para poder realizar un cambio de actitud a una vida y hébitos de alimentacién

més saludable para preservar nuestra integridad y la buena salud.?
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2.3 Hipétesis

Hipotesis de investigacion
Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional

Eleazar Guzméan Barrdn, distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa,

departamento de Ancash, 2021.

Hipotesis estadistica
Hipotesis estadistica 1.

Existe una relacion positiva entre el nivel de conocimiento sobre la higiene
bucal y conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, distrito de Nuevo

Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

Hipotesis estadistica 2.

Existe una relacion positiva entre el nivel de conocimiento sobre las
enfermedades bucales y conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos
en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, distrito de

Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

Hipdtesis estadistica 3.

Existe una relacion positiva entre el nivel de conocimiento sobre el tratamiento
dental y conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, distrito de Nuevo

Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

22



CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1 Tipo de investigacion

Segtn el enfoque es cuantitativo.

e La metodologia cuantitativa de acuerdo con Torres B. se define en que “El
método cuantitativo o método tradicional, se fundamenta en la medicién de
las caracteristicas de los fendémenos sociales, lo cual supone derivar de un
marco conceptual pertinente al problema analizado, una serie de postulados,
que representan relaciones entre las variables estudiadas de forma deductiva.

Este método tiende a generalizar y a normalizar los resultados.?

Se caracteriza por profundizar casos especificos y no por generalizar, su
preocupacién no es prioritariamente medir, sino cualificar y describir el
fendmeno, social a partir de determinantes, segiin sean percibidos por los

elementos mismos que estdn dentro de la situacién estudiada.?’

Segtn la intervencidn del investigador es no experimental (observacional).

e Rafino M. (2001). Este tipo de investigaciones no manipula deliberadamente
las variables que busca interpretar, sino que se contenta con observar los
fendmenos de su interés en su ambiente natural, para luego describirlos y
analizarlos sin necesidad de emularlos en un entorno controlado. Quienes
llevan a cabo investigaciones no experimentales cumplen mas que nada un
papel de observadores.?!

Segtn la planificacion de la toma de datos es prospectivo.

e SupoJ. (2014) “Los datos necesarios para el estudio son recogidos a propdsito
de la investigacion (primarios). Por lo que, posee control del sesgo de
medicién.?

Segtn el nimero de ocasiones en que mide la variable de estudio es

transversal.

e Segin Hernandez y coautores “Los disenos de investigacion transversal
recolectan datos en un solo momento, en un tiempo Unico. Su proposito es

describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en un momento

dado”.
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El estudio solo recaudara y examinara datos en un periodo de tiempo
especifico, por lo que es considerado un estudio de tipo no experimental

transversal.

3.2 Nivel de investigacion

La presente investigacion es de nivel correlacional

e Segtn Cancela y otros (2010), los estudios correlacionales comprenden
aquellos estudios en los que estamos interesados en describir o aclarar las
relaciones existentes entre las variables mds significativas, mediante el uso de

los coeficientes de correlacién.”?

3.3 Diseiio de la investigacion

La presente investigacion es no experimental (observacional).

e ParaHernidndez R. Ferndndez C. Baptista M. (2014) refieren que este
tipo de disefios “se realizan sin la manipulacion deliberada de variables y
en los que solo se observan los fendmenos en su ambiente natural para

analizarlos ”.

M —»| 0

Donde:
M: Los pacientes atendidos en el servivio de odontologia del Hospital Regional
“Eleazar Guzman Barron”, Distrito de Nuevo Chimbote, Provincia del Santa,
Departamento de Ancash, afio 2021.

O: Representa lo que observamos.

3.4 Poblacion y muestra

3.4.1 Poblacion de estudio
La poblacion de la presente investigacion estuvo constituida por 60 usuarios que
cumplieron con los criterios de seleccion del servicio dental del Hospital
Regional Eleazar Guzmén Barron, distrito de Nuevo Chimbote, provincia del

Santa, departamento de Ancash, 2021, durante el mes de ejecucién, ya que
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fueron quienes demostraron su nivel de conocimiento y conducta sobre salud

bucal.

Criterios de inclusion

Pacientes adultos del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén.

Pacientes adultos de ambos sexos

Pacientes que se encuentren en la Hospital en el momento de la aplicacién de

la encuesta.

Pacientes que firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusion

e Pacientes que rechacen participar del cuestionario o no hagan el llenado de

la misma.

3.4.2 Muestra
Dada las caracteristicas del presente estudio se opté por realizar a toda la
poblacién que ha cumplido con los criterios de seleccion, no se aplicara muestreo

por haberse trabajado con toda la poblacion.
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3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

3.6.1 Descripcion de la Técnica:

A través de la aplicacion de un cuestionario

3.6.2 Descripcion del Instrumento:

Instrumento 1:

Se elabor6 un instrumento en base a un cuestionario con la finalidad de evaluar
los conocimientos y conductas considerando su ficha técnica: El test de “Nivel
de conocimiento sobre salud oral” tiene 3 dimensiones que son los siguientes:
Higiene bucal, enfermedades bucales y tratamiento bucal. El instrumento consta
de 16 preguntas, la administracién fue individual y el dmbito de aplicacion fue
el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén. El tiempo de
duracién para desarrollar el cuestionario fue de aproximadamente 15 minutos y

fue tomado de la tesis de Martinez P. (2018).!!

Puntuacion: El Instrumento de “Nivel de conocimiento sobre salud oral” utiliza

la escala:
0=No
1=Si

Instrumento 2:

Se aplico el cuestionario de “Conducta sobre salud oral” tiene 3 dimensiones que
son los siguientes: Higiene bucal, enfermedades bucales y tratamiento bucal. El
instrumento consta de 20 preguntas dicotdmicas, de acuerdo / desacuerdo, y que
valora las actitudes y conductas, la administracién fue individual y el &mbito de
aplicacion fue el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron.
El tiempo de duracién para desarrollar el cuestionario fue de aproximadamente
15 minutos y fue tomado del Cuestionario de Hiroshima University y Dental

Behavior Inventory (HU-DBI) Dr, Kawamura. (2014). (24)

Puntuacion: El Instrumento de “Nivel de conocimiento sobre salud oral” utiliza

la escala:
0=No
1 =Si
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3.6.3 Validacion
Para el presente estudio se utilizard el juicio de tres expertos, para dar validez a
los instrumentos de recoleccidn; a través del formato “Informe de opinion de
expertos del instrumento de investigacion”, tomado de la tesis de Martinez P.
(2018).11 que considera 3 aspectos de validacion: Claridad, Pertinencia, y
Relevancia, mediante este proceso el resultado final de ambos instrumentos:

conocimiento y conducta sobre salud bucal fueron aplicables.

3.6.4 Confiabilidad
En el presente trabajo de investigacion se efectuara el cdlculo del indice KR-20
a través del software estadistico SPSS en su version 23.0, para lo cual
previamente se realizé la prueba piloto de los instrumentos de 16 y 20 preguntas,
donde se demostré que ambos instrumentos son confiables, con resultados de

0.858 y 0.855 respectivamente en el coeficiente KR-20.

Tabla 2: Resultados del andlisis de fiabilidad de las variables

Variable KR-20 N de Items
Conocimiento sobre salud buccal 0,858 16
Conducta hacia la salud bucal 0,855 20

3.7 Plan de analisis y procesamiento de informacion
Para el andlisis de datos se utiliz6 y ejecuto el programa estadistico SPSS
Version 23.0, se explorara los datos para analizarlos y visualizarlos por las
variables nivel de conocimiento sobre salud bucal y conducta hacia la salud
bucal, se realiz6 el analisis estadistico descriptivo de las variables y dimensiones
a través de la distribucién de frecuencias, la medida comparativa de las variables
a través de la tabla cruzada, finalmente se utiliz6 la estadistica inferencial para
la contrastacion de las hipétesis a través de la prueba coeficiente de chi cuadrado
con un nivel de significancia del 5% y se concluird con la preparacién de los
resultados a través de tablas y graficos cada uno con sus respectivos comentarios.
El andlisis de resultados se realizo conforme los objetivos planteados, mediante
la confrontaciéon de los mismos con los resultados y conclusiones de los

antecedentes; luego se elaboraron las conclusiones y recomendaciones.
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3.8 Aspectos éticos
El estudio de investigacién se realizé siguiendo el Cédigo de Etica para la
investigacién que establece la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote,
aprobado por acuerdo del Consejo Universitario con Resolucion N° 304-2023.
Respetando los derechos de la poblacién que serd estudiada. Se rige por 6
principios que se debe de tomar en cuenta.?*

a. Respeto y proteccion de los derechos de los intervinientes: su dignidad,

privacidad y diversidad cultural.?*

b. Cuidado del medio ambiente: respetando el entorno, proteccidon de especies

y preservacion de la biodiversidad y naturaleza.?*

c. Libre participacion por propia voluntad: 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.?*

d. Beneficencia, no maleficencia: durante la investigacién y con los hallazgos
encontrados asegurando el bienestar de los participantes a través de la aplicacién
de los preceptos de no causar dafio, reducir efectos adversos posibles y

maximizar los beneficios.?*

e. Integridad y honestidad: que permita la objetividad imparcialidad y

transparencia en la difusién responsable de la investigacién.?*

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.?*

Todos estos principios se tienen que tener en cuenta respetando a la poblacién

ya que de ellos dependi6 nuestro trabajo de investigacion.

Para ello se realizé un Documento de Consentimiento informado, que establecid

la libre voluntad de cada individuo que decidi6 participar del estudio.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

4.1.1 Presentacion descriptiva de los resultados
Tabla 1

Relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en los usuarios
atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barron,

distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

NIVEL DE CONDUCTAS
Malo Regular Bueno
N° %o N° % N° %
1 1,7 4 6,7 1 1,7
9 15,0 41 68,3 2 33
0 0,0 2 3,3 0 0,0
10 16,7 47 78,3 3 5,0
Total 60 100%
NIVEL DE CONOCIMIENTO
Malo Regular Bueno

N° Yo N° %o N° %o
1 1,7 9 15,0 0 0,0

4 6,7 41 68,3 2 33

1 1,7 2 3,3 0 0,0

6 10,0 52 86,7 2 3.3
Total 60 100%

Fuente: Instrumento de recoleccidon de datos

X2=2444  p=0,655
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Segtin la tabla de NIVEL DE CONDUCTAS, se observa que el mayor porcentaje, 78,3%
(47) usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrdn tienen un nivel de
conducta regular en salud bucal, el 16,7% (10) usuarios tienen un nivel de conducta malo, y

un 5,0% (3) poseen una buena conducta en su salud bucal.

Segtin la tabla de NIVEL DE CONOCIMIENTO, se observa que el mayor porcentaje con
86,7% (52) usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzman Barr6n tienen un
nivel de conocimiento regular sobre salud bucal, el 10,0% (6) usuarios tienen un nivel de

conocimiento malo, y un 3,3 % (2) poseen un buen nivel de conocimiento sobre salud bucal.

No se encontré significancia estadistica (p= 0,655 > 0,05) entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal, lo que ese interpreta que no hay relacion entre las dos variables

de estudio.
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Tabla 2
Nivel de conocimiento sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barroén, distrito de Nuevo Chimbote,

provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

NIVEL DE CONOCIMIENTO
N° %
Malo 6 10,0
Regular 52 86,7
Bueno 2 3,3
Total 60 100,0
Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
86.7
100
m
<
= S0 10 5.8
Z (A 4
@) 0
§ Malo Regular Bueno
NIVEL DE CONOCIMIENTO

Fuente: Tabla 2

Gréfico 2.- Nivel de conocimiento sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrodn, distrito de Nuevo
Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.
Segun tabla y gréifico 2, se puede ver que el mayor porcentaje, 86,7% (52) usuarios tiene un
nivel de conocimiento regular, el 10,0% (6) usuarios tiene un conocimiento malo y

solamente el 3,3% (2) un nivel de conocimiento alto.
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Tabla 3
Conductas sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del
Hospital Regional Eleazar Guzman Barrdn, distrito de Nuevo Chimbote, provincia

del Santa, departamento de Ancash, 2021.

CONDUCTAS SOBRE SALUD BUCAL N° %
Malo 10 16,7
Regular 47 78,3
Bueno 3 5.0
Total 60 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
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CONDUCTAS SOBRE SALUD BUCAL

Fuente: Tabla 3

Grafico 3.- Conductas sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron, distrito de Nuevo Chimbote,

provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

Segun tabla y gréfico 3, se ve que la mayor proporcion, 78,3% (47) usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron, tiene regular conducta sobre
salud bucal, el 16,7% (10) mala conducta y el 5,0% (3) de usuarios tiene buena conducta

sobre salud bucal.
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Tabla 4
Nivel de conocimiento sobre higiene bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barroén, distrito de Nuevo Chimbote,

provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE N° %
HIGIENE BUCAL

Malo 1 1,7
Regular 17 28,3
Bueno 42 70,0
Total 60 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

70
30 y
= 60 28.3
b e AD
z 20 i
éé 0
8 Malo Regular Bueno
NIVEL DE CONOCIMIENTO

Fuente: Tabla 4

Grafico 4.- Nivel de conocimiento sobre higiene bucal en los usuarios atendidos en
el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrdn, distrito de Nuevo
Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.
Segun tabla y gréfico 4, se observa que el mayor porcentaje, 70,0% (42) usuarios tiene un
alto conocimiento sobre higiene bucal, el 28,3% (17) usuarios tiene un nivel de conocimiento
regular sobre el tema y sélo el 1,7% (1) usuarios tiene bajo nivel de conocimiento sobre

higiene bucal.
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Tabla 5
Nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en los usuarios atendidos en
el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, distrito de Nuevo
Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.
NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE N° %
ENFERMEDADES BUCALES

Malo 10 16.7
Regular 41 68.3
Bueno 9 15.0
Total 60 100,0

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
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Fuente: Tabla 5

Grafico 5.- Nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en los usuarios
atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron,

distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.

Segin tabla y grifico 5, se evidencia que el 68,3% (41) usuarios tienen un nivel de
conocimiento regular sobre las enfermedades bucales, el 16,7% (10) usuarios tiene un nivel
de conocimiento malo y el 15,0% (9) usuarios tienen un conocimiento bueno sobre las

enfermedades bucales.
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Tabla 6
Nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en los usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén, distrito de Nuevo
Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.
NIVEL DE CONOCIENTO SOBRE
TRATAMIENTO DENTAL

N° %
Malo 10 16,7
Regular 46 76,6
Bueno 4 6.7
Total 60 100,0
Fuente: Instrumento de recoleccion de datos
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Fuente: Tabla 6

Griéfico 6.- Nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en los usuarios
atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron,
distrito de Nuevo Chimbote, provincia del Santa, departamento de Ancash, 2021.
Segun tabla y grifico 6, se observa que la mayoria de usuarios que es el 76,6% (46) tienen
un nivel de conocimiento regular sobre el tratamiento dental, el 16,7% (10) tienen un nivel
de conocimiento malo y solamente el 6,7% (4) usuarios tiene un nivel de conocimiento

bueno sobre el tratamiento dental.
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4.2 Discusion
El objetivo del presente trabajo de investigacion fue determinar la relacion entre el
“Nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén”, se evaluaron 60
pacientes entre masculinos y femeninos, encontrando que el mayor porcentaje,
68,3% tienen un nivel de conocimiento y conducta regular sobre salud bucal, dando
como conclusién del estudio que no se encontrd significancia estadistica (p= 0,655 >
0,05), lo que ese interpreta que no hay relacion entre las dos variables de estudio,
resultados casi similares a lo hallado por Lazo J. (Lima 2022)°, cuyo resultado indic6
que prevaleci6 el nivel bueno de conocimiento sobre salud bucal, en miembros de la
Unidad de Salvataje de la Policia Nacional, Lima — Pert, con 57,9%; mientras que,
para conductas, destacé el nivel regular con 58,6%; mostrando que no existe relacion
significativa entre el nivel de conocimiento y el nivel de conducta de salud bucal, en
miembros de la Unidad de Salvataje. Lo mismo que Lizarbe G. (Pimentel, 2021)'3,
cuyo resultado indicé que el 59,3% presentaron un conocimiento regular y el 70%
una conducta regular sobre salud bucal. El conocimiento y la conducta bucal no
tuvieron asociacion se concluye que los conocimientos en salud bucal que tienen los
usuarios atendidos en el Centro de Salud Los Licenciados no influyen en la conducta
que presentan. A diferencia a lo encontrado por Martinez P. (Lima, 2018)'4, quien
permitié concluir que existe una relacién positiva de 0.888 entre el nivel de
conocimiento y conducta sobre salud bucal. También en lo hallado en Bustamante,
J., Pérez, J. y Torres, M. (Huancayo 2022)7, donde se obtuvo un nivel de
conocimiento regular y de conducta general regular. Seguin los resultados se
concluye, que existe relacién entre el nivel de conocimiento en salud bucal y la

conducta, obteniendo un p- valor de 0,011.

En el “Nivel de conocimiento sobre higiene bucal en usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén”, la mayoria que es el 86,7%
de usuarios tiene un conocimiento regular. Asimismo, segtn el nivel de conductas en
la higiene bucal, la mayor proporcion, 78,3% presenta regular conducta sobre salud
bucal. Esto se asimila al estudio de Ticona, C. (Huancayo 2022)%, El nivel de
conocimiento sobre a salud bucal en los trabajadores de la Empresa 411 SAC. —
Lima, se observa que fue regular con un porcentaje de 74 %, Se concluye que el nivel

de conocimiento sobre salud bucal en los trabajadores de la Empresa 411 SAC. —
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Lima, fue regular referente a la salud bucal siendo asi que la poblacién estudiada
tiene desinformacién en cuanto al tema de salud bucal.” Por otro lado, esto no
coincide con Lazo J. (Lima 2022)°, quien en su estudio se aprecia que prevalecié el
nivel bueno de conocimiento sobre salud bucal con 57,9%; mientras que, para
conductas, destacé el nivel regular con 58,6%. Al asociar las variables conocimiento
y conductas, se obtuvo no existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento

y el nivel de conducta de salud bucal, en miembros de la Unidad de Salvataje.

En el “Nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén”, la mayoria que es el
78,6% tiene un nivel de conocimiento regular sobre el tratamiento dental. Asimismo,
en el “Nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en usuarios atendidos
en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barron”, el 68,3% de
usuarios tienen un nivel de conocimiento regular sobre las enfermedades bucales.
Estos resultados coinciden con Reinoso D. (Ecuador 2022)3, donde se encontrd que
el 60 % de los estudiantes tuvo un nivel de conocimiento regular sobre salud oral y
los profesores un nivel bueno y regular. Por lo contrario, este resultado no coincide
con Cesa A. (Argentina 2021)°% donde los encuestados presentaron un nivel de
conocimientos de salud bucodental bajo. El andlisis de los resultados permite
concluir que: La planificaciéon y ejecucion de programas de salud publica deben
integrar la promocién, un mejor acceso a la informacién, prevencion y el control de

salud bucal de la comunidad.

De acuerdo a los resultados que arrojé el presente estudio, y a la no existencia de
relacién entre las dos variables, nos podemos dar cuenta que no se dieron los
resultados segtn la hipétesis dada, siendo lo esperado que haya una relacién tanto en
conocimiento para tener asi una buena conducta bucal, lo cual esta tesis abre camino
a mas investigadores a identificar otros factores que estén influyendo en la mala
praxis de habitos de salud bucal en la poblacidn, y asi como futuros profesionales de
la odontologia intensificar la ensefianza, educacion y correccion de la limpieza bucal

hacia el beneficio de la comunidad.
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V. CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos en
el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, fue en mayor
porcentaje regular, se concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas.
Es decir, en la medida que el nivel de conocimiento sobre la salud bucal es regular,
el nivel de conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es regular.

El nivel de conocimiento sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, fue en mayor porcentaje
regular, se concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas. Es decir,
en la medida que el nivel de conocimiento sobre la salud bucal es regular, el nivel de
conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es regular.

El nivel de conductas sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental
del Hospital Regional Eleazar Guzmdan Barrén, fue en mayor porcentaje regular, se
concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas. Es decir, en la
medida que el nivel de conocimiento sobre la salud bucal es regular, el nivel de
conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es regular.

El nivel de conocimiento sobre higiene bucal en los usuarios atendidos en el servicio
dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, fue en mayor porcentaje
bueno, se concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas. Es decir,
en la medida que el nivel de conocimiento sobre la higiene bucal es bueno, el nivel
de conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es bueno.

El nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales en los usuarios atendidos
en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, fue en mayor
porcentaje regular, se concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas.
Es decir, en la medida que el nivel de conocimiento sobre las enfermedades bucales
es regular, el nivel de conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es
regular.

El nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental en los usuarios atendidos en el
servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén, fue en mayor
porcentaje regular, se concluye que las dos variables estdn directamente relacionadas.
Es decir, en la medida que el nivel de conocimiento sobre el tratamiento dental es

regular, el nivel de conducta hacia la salud bucal en los usuarios también es regular.
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7. No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud
bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar

Guzman Barron.
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1.

VI. RECOMENDACIONES
Ejecutar la investigacién en otras instituciones educativas para asi lograr mayor
evidencia cientifica que permita corregir el nivel de conocimiento y conducta para la

salud bucal y concientizar apropiadamente a la poblacion.

Desarrollar més investigaciones donde se dé informacién al respecto, pues la

percepcion que tienen las personas sobre la salud bucal influye en sus conductas.
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

Anexo (2. Instrumento de recoleccion de informacion
NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y CONDUCTAS SOBRE SALUD BUCAL EN LOS
USUARIOS ATENDIDOS EN EL SERVICIO DENTAL DEL HOSPITAL
REGIONAL ELEAZAR GUZMAN BARRON. NUEVO CHIMBOTE - SANTA -
ANCASH. 2021

Test Variable 1: Nivel de conocimiento sobre salud bucal

El instrumento tiene la finalidad de conocer su opinidn sobre el nivel de conocimiento y conducta
sobre la salud bucal

Los datos revelados en ella serdn tratados con reserva.

Por favor marque con "X" donde corresponda y responda donde se requiera. Le solicitamos que lea las
preguntas tranquilamente y que dé respuesta a todas ellas.

Agradecemos anticipadamente su colaboracion.

1) ;Cudles son los elementos de higiene bucal se debe utilizar?

a)  Dulces, cepillo dental, pasta dental ()
b)  Fluor, pasta dental, hilo dental ()
¢)  Cepillo, hilo dental, pasta dental ()
d) Cepillo, agua, jabon ()

2) (Para qué sirve el hilo dental?

a) Para retirar pequeios trozos de comida y placa dental entre los dientes ()
b)  Para sacar brillo a los dientes @)
¢)  Paradarle forma a los dientes ()
d)  Para coser heridas en la boca ()

3) (Esimportante el enjuague bucal? ;Por qué?

a)  Porque amarilla mis dientes ()
b)  Porque saca brillo a los dientes ()
¢)  Porque blanquea los dientes @)
d) Porque me da un buen aliento y elimina las bacterias @)

4)  ;Qué tipo de cerda deben tener los cepillos?

a) Cerdas suaves @)
b)  Cerdas abiertas @)
¢)  Cerdas de colores @)
d)  Cerdas dobladas @)

5) (Cada cudnto tiempo debemos cepillarnos los dientes?

a)  Antes de las comidas @)
b)  Después de las comidas @)
¢)  Solo al acostarse @)
d)  Solo al levantarse @)
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6)

7)

8)

9)

10)

1)

12)

13)

14)

(Cuantas veces debemos cepillarnos durante el dia?

a) 1 vez

b) 2 veces

¢) 3veces

d)  Cuando me acuerdo

(Cada cudnto tiempo se debe cambiar el cepillo dental?
a) Cada 3 meses

b)  Cada 6 meses

c) Cada 12 meses

d) Cadal afio

(Cuénto tiempo debe durar el cepillado dental?
a) 30 segundos

b) 1 minuto

¢) 2 minutos

d) 3 minutos

(Qué es la caries dental?

a) La picadura de los dientes
b)  Enfermedad infectocontagiosa
¢)  Undolor de la boca

d)  Un dolor de muela

(Qué es la placa bacteriana?

a)  Restos de dulces y comidas

b)  Manchas blanquecinas en los dientes
¢)  Restos de comida y microorganismos
d)  Elnegro de los dientes

(Qué es la gingivitis?

a)  El dolor del diente

b) La enfermedad de las encias
¢) Inflamacién del labio

d) Infeccién de la boca

(Cudles son las consecuencias de las caries dentales?
a) Dolor y perdida del diente

b)  Movimiento del cliente

¢)  Sangran las encias

d)  Heridas en mi boca

(Cudl es la secuencia para realizar el cepillado dental?
a)  Dientes, lengua, paladar, carrillo

b)  Carrillo, diente, la boca, 1a mano

<) La boca, dientes, labios y cachetes

d)  Periodonto, dientes, caries

(Cudles son los elementos indicados para realizar el cepillado dental?

a)  Pasta dental, cepillo, enjuague bucal e hilo dental

b)  Cepillo, pasta dental, hilo dental, enjuague bucal

c)  Hilo dental, cepillo, pasta y enjuague bucal
d)  Hilo dental, enjuague bucal, cepillo y pasta dental
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15) La manera ideal de cepillarse los dientes es:

a) Circular @)
b) Horizontal ()
c)  De arriba hacia abajo O
d) Cuadrada ()
Cuestionario Variable 2: Nivel de conducta hacia la salud bucal
e Elinstrumento tiene la finalidad de conocer su opinién sobre el nivel de conducta
sobre la salud bucal
e Los datos revelados en ella serdn tratados con reserva.
e  Por favor marque con "X" donde corresponda y responda donde se requiera. Le
solicitamos que lea las preguntas tranquilamente y que dé respuesta a todas ellas.
e Para la evaluacién de conductas en los pacientes se aplicé el cuestionario
Hiroshima University y Dental Behavior Inventory (HU-DBI)
Agradecemos anticipadamente su colaboracién
1 Yo no me preocupo mucho de ir regularmente al dentista
2 Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes
3 Me preocupa el color de mis dientes
4 Me ha dado cuenta de algunos depdsitos pegajosos blancos en mis dientes
5 Uso un cepillo pequeiio que parece de disefio para nifios
6 Estds de acuerdo con esta frase "No se puede evitar usar prétesis al ser anciano”
7 Estoy preocupado por el color de mis encias
8 Creo que mis dientes estan empeorando a pesar de mi cepillado diario
9 Me cepillo cada uno de mis dientes con mucho cuidado
10 | Nunca me han ensefiado profesionalmente cémo cepillarse bien
11 | Creo que puedo limpiar mis dientes bien sin utilizar pasta de dientes
12 | A menudo verifico mis dientes en un espejo después de cepillarme
13 | Me preocupo por tener mal aliento
14 E.s imposible evitar la enfermedad de las encias inicamente con cepillado de
dientes
15 | Solo el dolor de dientes es lo que me hace ir al dentista
16 | He usado algo que tifie mis dientes para ver cémo me los cepillo
17 | Uso cepillo con cerdas duras
18 | Siento limpios mis dientes s6lo si es que los cepillo enérgicamente
19 | Siento que a veces me tomo mucho tiempo lavarme los dientes
20 | He oido decir a mi dentista que me cepillo muy bien
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Anexo 03. Validez y confiabilidad del instrumento
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ESCUELS DE POSTERADD

]

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE CONOCIMIENTO SOERE SALUD BUCAL

[ DIMENSIONES | items Fertingncia’ Relevancla® | Claridad® Sugerencias
DIMENEION 1 56 Ko Si No 5 | Mo
1 (, Cudle 203 Jos elemeaniog de higena bucal? P 1 fra
T | ;Para gt sirve  Piko denia? ¥ - |
1| jEsimeoranie o enjiague tuosl? | Por qust Z
4| O fipo de cerdas deban Bner los ceplios? - -~
[] g.EuMwLH.EMMINm? i -
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10| ;0 e I8 placs backerana? - e il
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12| jCudles son ias consecuancias de la cares denia? | =~ -
| ] ] Mo 51 No Si No
£l g b sacupncia par suskoar of ceplads dental? - e *
4 | ;Cudins son los amenos dicados para resliee o pepliagy dental? o = =
& | La manera idna de cepliarse los diefes gs - - =
§ | La Wonica o riacitn perienece 2 b lienica =
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dimemin espacilioa de conairucio
haridad: Se enfuade s dlculsl sgune o enurdei del lem, &
congisn, exack y dinec ==

Wota Sufcencia, e dice sulckentds cusndo ios Hems plantnadas.
s sufienies pae Medt 1B dmensin
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL
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Anexo 04. Formato de Consentimiento Informado

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

La presente investigacion en Salud se titula Nivel de conocimientos y conductas sobre salud
bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional Eleazar Guzmén
Barrén, Nuevo Chimbote — Santa — Ancash, 2021. Y es dirigido por Angélica Sharon
Zavaleta Casamayor, investigador de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote.

El objetivo de la investigacion es determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital
Regional Eleazar Guzmén Barrén, Nuevo Chimbote — Santa — Ancash, 2021. Dicho estudio
constard de dos cuestionarios con preguntas cerradas. La primera con 16 preguntas de
conocimiento sobre “Nivel de conocimiento sobre salud oral” y la segunda parte conformada
de 20 preguntas sobre de “Conducta sobre salud oral”.

Su participaciéon no comprende riego alguno que pueda afectar su salud o bienestar general.
No pagard por participar en el estudio, tampoco recibird incentivo econémico ni de otra
indole. La informacioén que usted brinde es absolutamente confidencial, ninguna persona,
excepto el investigador manejard la informacién obtenida de las encuestas.

La informacion obtenida serd almacenada en una PC personal al que solo accedera el
investigador, por un periodo de cinco afios y, luego, serdan eliminadas al igual que las
encuestas y fichas de recoleccion de datos. Los resultados quedaran disponibles para futuras
investigaciones en el repositorio institucional de la universidad. Usted puede decidir
interrumpir su participacion en cualquier momento, sin que ello le genere ningtin perjuicio.
Si tuviera alguna inquietud 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: sharonzavaleta50@gmail.com. Asimismo, para consultas sobre aspectos éticos,
puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacién de la universidad Catélica los
Angeles de Chimbote.

Si estd de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:
Nombre:
Fecha:

Correo electronico:

Firma del participante:

Firma del investigador:
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Anexo 05. Documento de aprobacion para la recoleccion de informaciéon

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

“Aiio del Bicentenario del Peri: 200 afios de Independencia”

Chimbote, 20 de Octubre del 2021

CARTA N° 231-2021- DIR-EPOD-FCCS-ULADECH Catolica
Sr.

Dr. Benjamin Paredes Ayala

Director del Hospital Regional Eleazar Guzmén Barrén

Presente.

A traves del presente, reciba Ud. el cordial saludo en nombre de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Catdlica los Angeles de
Chimbote, para solicitarle lo siguiente:

En cumplimiento del Plan Curricular del programa de Odontologia, la estudiante
viene desarrollando la asignatura de Tesis, a través de un trabajo
denominado: “NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y CONDUCTAS SOBRE SALUD
BUCAL EN LOS USUARIOS ATENDIDOS EN HOSPITAL REGIONAL
ELEAZAR GUZMAN BARRON. NUEVO CHIMBOTE-SANTA-ANCASH. 2021.”

Para ejecutar su investigacion, la alumna ha seleccionado la institucién que Ud.
dirige, por lo cual, solicito brindarle las facilidades del caso a la Srta. Zavaleta
Casamayor Angélica Sharon; a fin de realizar el presente trabajo.

Es propicia la oportunidad, para reiterarle las muestras de mi especial
consideracion y estima personal.

, OSPIT
Atentamente. - AL U E

-
-‘.

il :iai . Q 00T 201 | 50

ENTA P '"FNTARFO

LEEesmhiEj

Director de Escuela de Odontologia - ULADECH catdlica

Dr. Rojas Barrios, José Luis
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Anexo 06. Evidencias de ejecucion (declaracion jurada, base de datos)
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ANEXO 3: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
NIVEL DE CONOCIMIENTOS Y CONDUCTAS SOBRE SALUD

BUCAL EN LOS USUARIOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL L _‘{Cg%
REGIONAL ELEAZAR GUZMAN BARRON. NUEVO CHIMBOTE- SV
SANTA-ANCASH. 2021. ety

Test Variable 1: Nivel de conocimiento sobre salud bucal

El instrumento tiene la finalidad de conocer su opinidn sobre el nivel de conocimiento y
conducta sobre la salud bucal

Los datos revelados en ella seran tratados con reserva.

Por favor margue con "X" donde corresponda y responda donde se requiera. Le solicitamos
que lea las preguntas tranquilamente y que dé respuesta a todas ellas.

Agradecemos anticipadamente su colaboracion.

@ ¢ Cuales son los elementes de higiene bucal se debe utilizar? j
a) Dulces, cepillo dental, pasta dental ()
O b)  Fldor, pasta dental, hilo dental ¥
@ Cepillo, hilo dental, pasta dental {)
)  Cepillo, agua, jabén )
@ ¢ Para qué sirve el hilo dental?
@ Para retirar pequerios trozos de comida y placa dental entre los dientes )
) Para sacar brillo a los dientes )
O c) Para darle forma a los dientes {)
d) Para coser heridas en la boca {)
@) ¢ Es importante el enjuague bucal? ¢ Por qué?
a) Porque amarilla mis dientes ()
O b) Porque saca brillo a los dientes oA
c) Porque blangquea los dientes ()
Porque me da un buen aliento y elimina las bacterias ()
@ &, Qué tipo de cerda deben tener los cepillos?
Cerdas suaves o,
Cerdas abiertas ()
¢) Cerdas de colores ()
d) Cerdas dobladas ()
@ ¢Cada cuanto tiempo debemos cepillarnos los dientes?
a) Antes de las comidas 0
(X

€) Solo al acostarse

/\ Después de las comidas
d)  Solo al levantarse

—
~——

@ ¢Cuantas veces debemos cepillarnos durante el dia?
a) 1vez
0 b) 2 veces
3 veces
d) Cuando me acuerdo

-

~
——
—

Evidencia fotogréfica del correcto llenado del Instrumento de recoleccién de datos
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S

Cada 3 meses
Cada 6 meses

—_
—

7 éc.ada cuénto tiempo se debe cambiar el cepillo dental?
)

o

O c) Cada 12 meses 5
d) Cada1 afio . ()

¢ Cuénto tiempo debe durar el cepillado dental?
a) 30 segundos {)
b) 1 minuto >

-

—

2 minutos
~ 3 minutos
2) @ £ Qué es la caries dental?

@J La picadura de los dientes
b) Enfermedad infectocontagiosa
/l ¢)  Undolor de la boca
/1 d)  Un dolor de muela
L)

‘-..‘—.4—.&

@ ¢ Qué es la placa bacteriana?
a) Restos de dulces y comidas
@ Manchas blanguecinas en los dientes
/D c) Restos de comida y microorganismos

——

d)  El negro de los dientes o]
@ £ Qué es la gingivitis?
a) Eldolor del diente Y
La enfermedad de las encias ()
' D c) Inflamacion del labio ()
d) Infeccién de la boca ()
@ ¢ Cudles son las consecuencias de las caries dentales?
Dolor y perdida dei diente )
b)  Movimiento del cliente ()
7 c) Sangran las encias ()
d) Heridas en mi boca ()
@} , Cuél es la secuencia para realizar el cepillado dental?
Dientes, lengua, paladar, carrillo )
b) Carrillo, diente, la boca, la mand 0
D c) Laboca, dientes, labios y cachetes N
d) Periodonto, dientes, caries ()
@ ;Cudles son los elementos indicados para realizar el cepillado dental?
a) Pasta dental, cepillo, enjuague bucal e hilo dental ()
Cepillo, pasta dental, hilo dental, enjuague bucal
¢) Hilo dental, cepillo, pasta y enjuague bucal ]
d) Hilo dental, enjuague bucal, cepillo y pasta dental ()
La manera ideal de cepillarse los dientes es:
a) Circular ()
O @ Horizontal ()
c)  De arriba hacia abajo [
d). Cuadrada 0O

Evidencia fotogréfica del correcto llenado del Instrumento de recoleccién de datos
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La técnica de rotacion pertenece a la técnica
a) Stillman

@ Fones
D c) Bas
d)

Bas modificado

_—

%

., Cuestionario Variable 2: Nivel de conducta hacia la salud bucal

El instrumento tiene la finalidad de conocer su opinién sobre el nivel de
conducta saobre la salud bucal

Los datos revelados en ella seran tratades con reserva.

Por favor marque con "X" donde corresponda y responda donde se
requiera. Le solicitamos que lea las preguntas tranquilamente y que dé
respuesta a todas ellas.

Para la evaluacién de conductas en los pacientes se aplicd el cuestionario
Hiroshima University y Dental Behavior Inventory (HU-DBI)

Agradecemos anticipadamente su colaboracidn.

Yo no me preocupo mucho de ir regularmente al dentista
Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes
Me preocupa el color de mis dientes

Me ha dado cuenta de algunos depdsitos pegajosos blancos en mis

dientes >¢
Uso un cepillo pequerio que parece de disefio para nifios

Estas de acuerdo con esta frase "No se puede evitar usar prétesis al ser
anciano"

Estoy preocupado por el color de mis encias

Creo que mis dientes estdn empeorando a pesar de mi cepillado diario
Me cepillo cada uno de mis dientes con mucho cuidado A
Nunca me han ensefiado profesionalmente cdmo cepillarse bien
Creo que puedo limpiar mis dientes bien sin utilizar pasta de dientes
A menudo verifico mis dientes en un espejo después de cepillarme
Me preocupo por tener mal aliento W
Es imposible evitar la enfermedad de las enclas dnicamente con cepillado
de dientes. K
Solo el dolor de dientes es lo que me hace Ir al dentista 7(
He usado algo que tifie mis dientes para ver cdmo me los cepillo N
Uso cepillo con cerdas duras K |
Siento limpios mis dientes sélo si es que los cepillo enérgicamente MIN
Siento que a veces me tomo mucho tiempo lavarme los dientes /¢
He oldo decir a i dentista que me cepillo muy bien

P~ 2(

N
4

Rokm iR RN ANANNN NN XA\ KR

<]
D

dddddsebedadad olge dea
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Evidencia fotogréfica del correcto llenado del Instrumento de recoleccién de datos
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Anexo 4: Consentimiento Informado

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
La présente invesiigacion en Salud se (itila “Nivel dé ¢ono¢imicnios ¥ conducias sobre salud bucal
en los usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmén Barron, Nuevo Chimbote — Santa

— Ancash, 2021. Y es dirigido por Angélica Sharon Zavaleta Casamayor, investigador de la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote. i

El objetivo de Ia investigacion es determinar la refacion entte el aivel de conocimiento ¥ condicta
sobre salud bucal en los usuarios atendidos en el Hospital Regional Eleazar Guzmén Barron,
Chimbote — Santa — Ancash, 2021. Dicho estudio constard de dos cuestionarios con preguntas
cerradas. La primera con 16 preguntas de conocimiento sobre “Nivel de conocimiento sobre salud
aral™ y la segunda parie conformada de 20 pregunias sobte de “Conducta sobie salud oral”™.
Su participacién no comprende riego alguno que pueda afectar su salud o bienestar general. No pagard
por participar en el estudio, tampoco recibird incentivo econémico ni de otra indole. La informacién
que usted brinde es absolutamente confidencial, ninguna persona, excepto el investigador manejard
la informacion obtenida de 1as encuestas.
La informacidn obtenida sera almacenada en una PC personal al que solo accederd el investigador,
por un periodo de cinco afios ¥, luego, serdn eliminadas al igual que las encuestas y fichas de
recoleccion de datos. Los resultados quedardn disponibles para futuras investigaciones en el
répositorio institiicional de la aniversidad. Usted puede décidir interrumpir $a participacién én
cualquier momento, sin que ello le genere ningiin perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda
sobre la investigacién, puede formularla cuando crea conveniente. Al concluir la investigacidn, usted
- sera informada de los resultados a través del correo: sharonzavaleta50@gmail.com. Asimismo, para
consultas sobre aspecios éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de ia Investigacidn de la
universidad Catélica los Angeles de Chimbote.
Si esta de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacidn:
Nombre: _¢) ru?_Gongelez 20e yamile t
Fecha: 29/ 10| 202/
Correo electronico: = ;
Firma dch participante: / M
g t

Firma del investigador:
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Evidencia fotografica del Consentimiento informado, correctamente firmado por el

participante
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CONTRASTACION DE HIPOTESIS

CONTRASTACION DE LA HIPOTESIS PARA DETERMINAR LA RELACION
SIGNIFICATIVA ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE
SALUD BUCAL EN LOS USUARIOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL REGIONAL

Para contrastar la hip6tesis planteada en la presente investigacién haremos uso de la

2
prueba de independencia Chicuadrado Z

1. Planteamiento de la hipotesis

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud

bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional

Ha: Si, existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud

bucal en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional

2. Nivel de significancia

a=0.05

3. Determinacion de valor critico Chicuadrado

2 — 2
VaIOI' Ztab Z(r—l)(c—l);l-a — 9’49

r-1: Namero de filas -1

c-1: Numero de columnas -1

4. Establecimiento de los critérios de decision

2 2
Rechazar Ho si X > K o (p<0.05)

B

2 < 2
No rechazar Ho si X < X , o (p>0.05
5. Determinacion del valor chicuadrado con el software SPSS version 25

Pruebas de chi-cuadrado
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Significacion

asintdtica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 2,444 4 ,655
Pearson
N de casos validos 60

a. 7 casillas (77,8%) han esperado un recuento menor que 5.
El recuento minimo esperado es , 10.

6. Decision: Comparacién del Chicuadrado calculado con el valor tabular
Kow =2444 < ¥2 =949 Ademis, P=0,655 > 0,05

Entonces, se acepta la hipdtesis nula y se rechaza la hipétesis de investigacion, por lo tanto,
no existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal

en los usuarios atendidos en el servicio dental del Hospital Regional
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