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NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL Y CALIDAD DE
ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL CENTRO DE SALUD PATRONA

DE CHOTA 2022

RESUMEN

El objetivo del presente trabajo, consiti6é en determinar; la relacién que podria existir
entre el nivel de. Conocimiento, sobre salud bucal y la calidad de la atencién prenatal en
el Centro de Salud Materna de Patrona de Chota en el afio 2022. Métodos: El estudio es
cuantitativo, con un disefio descriptivo, la muestra es transversal y no experimental,
conformada, por 200 mujeres embarazadas que reciben algin tratamiento en el CS
Patrona de Chota. Los resultados indican que existe una correlacion, respecto al nivel de
conocimiento acerca de la salud oral y la calidad de la atencion prenatal. En cuanto al nivel
de conocimientos, el 60% de las gestantes son jévenes y el 45% de las gestantes tienen
nivel oral alto de conocimientos de salud, el 36% de los pacientes tenia un nivel de
conocimiento medio sobre cuidados prenatales y el Ultimo 18% de pacientes tenia un nivel
de conocimiento bajo. En cuanto a la calidad de la atencion prenatal, el 60% de las mujeres
embarazadas eran jovenes. El 50% de estos pacientes demostré una atencion de alta
calidad y el 45% una atencion moderada. Conclusion: existe una correlaciéon significativa
entre el nivel de conocimientos sobre salud bucal de pacientes adultos y la calidad de la
atencion prenatal. Un alto nivel de conocimiento sobre la salud bucal se asocia con una
mayor conciencia de las enfermedades bucales que pueden prevenir resultados adversos

durante el embarazo y el desarrollo infantil.

Palabras clave: Caries dental, conocimiento, calidad de atencién de salud.



LEVEL OF KNOWLEDGE ABOUT ORAL HEALTH AND QUALITY OF
PRENATAL CARE IN PREGNANT WOMEN AT THE PATRONA DE CHOTA
HEALTH CENTER 2022

ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship that could exist
between the level of knowledge about oral health and the quality of prenatal care at
the Maternal Health Center of Patrona de Chota in the year 2022. Methods: The
study is quantitative, with a descriptive design. The sample is cross-sectional and
non-experimental, consisting of 200 pregnant women receiving some treatment at
the Patrona de Chota Health Center. The results indicate a correlation between the
level of knowledge about oral health and the quality of prenatal care. Regarding the
level of knowledge, 60% of the pregnant women were young, and 45% of them had
a high level of oral health knowledge. 36% of the patients had a medium level of
knowledge about prenatal care, and the remaining 18% had a low level of
knowledge. Regarding the quality of prenatal care, 60% of the pregnant women were
young. 50% of these patients received high-quality care, and 45% received
moderate care. Conclusion: There is a significant correlation between the level of
knowledge about oral health in adult patients and the quality of prenatal care. A high
level of knowledge about oral health is associated with a greater awareness of oral
diseases that can prevent adverse outcomes during pregnancy and child

development.

Keywords: Dental caries, knowledge, quality of care.



I. INTRODUCCION

La atencion médica y dental durante el embarazo es una preocupacion
importante en la madre, ya que puede que tenga un impacto significativo en la salud
de su hijo, y viceversa. Los cambios hormonales; pueden aumentar el riesgo de
problemas. A pesar de la importancia, mientras dure el embarazo, existe una falta
de informacion sobre salud oral en las pacientes gestantes, esto puede ser un
problema importante ya que muchos embarazos son imprevistos 0 no estan
planeados, lo que puede dificultar el acceso a la informacion adecuada. Ademas,
muchas pacientes gestantes pueden ser poco usuales de visitar al dentista debido

a preocupaciones sobre la seguridad del feto durante los procedimientos dentales.!

Algunos autores mencionan que las pacientes gestantes tienen alin mas
riesgo de poder desarrollar problemas dentales por los cambios hormonales y los
habitos alimenticios que pueden llevar a un mayor consumo de alimentos con alta
concentracion de azucar. Ademas, los problemas dentales no tratados pueden

aumentar el riesgo de complicaciones.?

Estos dos aspectos resultan importantes, ya que deben ser evaluados en las
pacientes gestantes. Los cambios hormonales pueden aumentar el riesgo de
problemas dentales como las caries en dientes, la gingivitis y también periodontitis.
Es importante que las pacientes gestantes comprendan lo importante que es la
higiene oral durante el embarazo y reciban una atencién dental de calidad para
prevenir y tratar problemas dentales y reducir las complicaciones durante el
embarazo, pues problemas como la falta de informacion y la baja calidad de
atencion dental pueden llevar a complicaciones durante el embarazo, lo que pondria

en riesgo, salud materna y fetal.®

Por nivel de conocimiento se entiende al grado de informacion sobre los
cuidados de salud. oral, esto incluye el conocimiento acerca de la importancia. de
la prevencion de problemas dentales, la higiene oral, la salud materna y fetal. Un

buen nivel de conocimiento en salud oral puede ayudar a las pacientes gestantes a



tomar las medidas necesarias para asi poder reducir los riesgos de problemas

dentales durante el embarazo y mejorar su salud general.?

Por otro lado, la calidad de atencion dental se refiere. al grado en que. los
servicios de estos cumplen con los objetivos de salud de los pacientes y se prestan
de manera segura, efectiva y eficiente. Los pacientes gestantes pueden enfrentar
barreras en el acceso a la atencidon dental, la falta de transporte y ademas la falta
de tiempo, o la falta. de informacion, que puedan tener por sus obligaciones
laborales y de familia. Por lo tanto, es fundamental que las pacientes gestantes
reciban una atencién dental de calidad para prevenir y tratar problemas dentales y

reducir las complicaciones durante el embarazo.*

Resulta importante evaluar tanto el nivel como la calidad de atencion en
pacientes. gestantes del CS Patrona de Chota, esto durante el afio 2022, pues se
evaluaran aspectos como el conocimiento sobre la importancia que tiene la salud
oral mientras dure el embarazo, la frecuencia de. visitas al dentista, la accesibilidad
a la atencion dental, la calidad. de los tratamientos dentales y la satisfaccion de las

pacientes gestantes con la atencién dental que han recibido.*

Ademas, de determinar si existe alguna correlacion entre las variables en
estudio, y la relaciéon con el nivel socioeconémico y cultural de las pacientes. Se
utilizaran encuestas y entrevistas para recopilar informacion sobre el nivel. de
conocimiento en salud oral y la calidad de atencion dental en pacientes gestantes

gue acuden al centro de salud Patrona de Chota, esto durante el afio 2022.



1.1. Antecedentes

1.1.1. A nivel Internacional

Aguilar M, (2018) en su investigacion en Granada en Espafia, donde su
objetivo. fue el describir el nivel de conocimiento acerca de salud. bucal de 50
mujeres embarazadas. El estudio fue descriptivo, transversal con una muestra se
no probabilistica, los resultados mostraron un nivel de regular de conocimientos en
los tres trimestres del embarazo. El 66% percibié que su estado de salud bucodental
era bueno y las pacientes de entre 41 y 45 afos tenian un nivel de regular de
conocimientos. Se concluyé que las mujeres mas joévenes tienen un nivel deficiente
de conocimientos, mientras que las mujeres con mas meses tienen un nivel mayor.
Ademas, la mayoria, de la muestra tenia un nivel regular y solo el 10% tenia un

nivel adecuado de conocimiento sobre su salud oral durante el embarazo.®

Redrovan J. y Robalino V, (2022). Con el objetivo, evaluar el nivel. de los
conocimientos acerca de la salud bucal en gestantes atendidas en un CS en
Huaquillas. El estudio fue descriptivo, transversal. Predominé en el 52% un buen
nivel. de conocimiento, seguido por el nivel regular en el 45,6% y el nivel malo en
el 2,4%. Las gestantes que eran menor a los (30) afios tenian un nivel bueno, en
tanto las del primer trimestre obtuvieron un nivel regular del 63,6%. Ademas, en las
pacientes con educacion secundaria, técnica y universitaria se observo que
presentaron ellos un nivel bueno. En conclusion, el nivel predominante sobre salud

bucal en las gestantes atendidas fue el nivel bueno.’

Luengo J, en el 2018, en México, con el objetivo de evaluar el nivel. de
conocimientos en materia de salud bucal de mujeres embarazadas. Mediante, un
cuestionario a 50 pacientes. Los resultados indican que. el 58% poseen un regular
nivel de. conocimiento, mientras que el 44% presenta un conocimiento. regular
sobre medidas preventivas. Por otro lado, el conocimiento de enfermedades

bucales, atencién odontolégica. y desarrollo dental resultd ser malo. Se concluye



que, es necesario que los servicios, de salud motiven y formen hébitos saludables
en las familias, a través de la educacion, en salud bucal durante el control,

prenatal.®

1.1.2. A nivel nacional

Vargas R. y Benzedu G. (2017), tuvo como objetivo: determinar la proporcion
de pacientes, que recibieron un control prenatal de calidad en los ultimos -5- afios y
examinar los factores asociados. Se llevé a cabo un estudio. transversal, analitico.
En total, 18,156 mujeres participaron en el estudio, y el 56,1% de ellas un CPN de
calidad, En este estudio se encontré que un 40% de las mujeres no recibieron CPN
de calidad, y que pertenecer a un grupo étnico nativo o vivir en zonas rurales o de

la sierra se asoci6 con una menor calidad del control prenatal.’

Lozada E, Rodriguez K, (2021), en su investigacion sobre conocimiento
sobre la atencion en odontologia que reciben las pacientes gestantes por los
estudiantes que estudien odontologia y por los cirujanos dentistas, tuvo como
objetivo: analizar cual es el conocimiento que tienen de la atencién odontolégica a
mujeres embarazadas que se atiendan. Se llevaron a cabo busquedas en diversas
bases de datos virtuales, incluyendo ProQuest — EBSCO - Medline. Los resultados
revelaron que solamente dos estudios mostraron tener porcentaje de nivel alto de
conocimientos en general, mientras que cuatro estudios demostraron un alto
porcentaje de conocimiento especifico sobre la gingivitis como la manifestacion oral
mas comun durante el embarazo. En cuanto a la prescripcion de medicamentos, la
mayor parte de los estudios optaron por emplear Amoxicilina, Paracetamol y
Lidocaina como antibiotico - analgésico - anestésico de eleccion, respectivamente.
En conclusion, hay muy estudios escasos que analizan el conocimiento a pacientes

embarazadas.®

Macavilca F. (2019), tuvo como objetivo: Determinar, la relacion entre la
calidad de la atencion con base en la satisfaccion de las mujeres embarazadas que

asisten a un tratamiento odontolégico en el CS Sunampe Chincha. Se disefié un



estudio descriptivo, correlacional, con 60 participantes. Resultados: muy buena en
el 28.3%, 56.7% buena, 11.7% mala., 3.3% y muy. mala. Muy satisfecho 21.7%,
satisfecho. el 58.3%, insatisfecho el 16.7%, el 3.3% muy insatisfecho. Conclusion:
La calidad de. atencion y el grado de satisfaccién. de las usuarias del servicio

odontolégico muy insatisfecho, estan relacionadas significativamente.®

Diaz E. (2021), en Lima tuvo, como Objetivo: Determinar la relacion De la
calidad de la atencion materna, y los conocimientos, actitudes y practicas (CAP) en
salud bucal. Metodologia: Tipos de investigacion descriptiva basica, disefios no
experimentales, descriptivos transversales, métodos cuantitativos apropiados. Se
empled el cuestionario Servqual proporcionado por el Ministerio de Salud, que
incluye 22 puntos de expectativa y 22 puntos de percepcion con puntajes del 1 al 7,
que mejoran la calidad de la atencion. Resultados: Es evidente el desconocimiento
de las mujeres embarazadas sobre habitos de higiene bucal, malas actitudes y
malos habitos. Conclusion: Las asistentes de parto necesitan brindar informacion,
orientacion y motivacion a las pacientes, sobre la salud. bucal durante el embarazo

para lograr el bienestar.1°

Garcia E, Martinez P, (2021), tuvo como objetivo determinar, el nivel de
conocimiento de salud. bucal de las mujeres embarazadas en las instituciones de
salud. Se realiz6 un estudio cuantitativo en 100 mujeres embarazadas, un disefio
simple horizontal y descriptivo no experimental. Se utiliz6 un cuestionario, validado
gue contenia veinte preguntas. Los resultados mostraron 71% de conocimientos
altos. El nivel promedio de conocimiento fue alto, siendo el nivel promedio de
conocimiento mayor para las personas de 18 a 29 afios y 25% para las de 30 a 45

afios. Se concluye, que el nivel de conocimiento. sobre salud bucal, fue el medio.!

Horna F, Mercado. G, (2022), tuvo como objetivo establecer, la relacion entre
estado de salud y el nivel. de conocimiento en gestantes. Métodos: El estudio fue
observacional mas que experimental utilizando aplicaciones descriptivas basicas,

con 165 mujeres. Resultados: Existe relacion significativa entre el nivel. de
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conocimiento y estado de salud oral. Un 36.36% presentaron un nivel bueno, el
52.12% un nivel regulary solo el 11.52% malo. Se determind que hay una conexion
significativa entre el nivel de conocimiento y la salud oral de las mujeres

embarazadas en el distrito de Jesus-Cajamarca en 2022.13

Guerrero S, (2021), en Tacha, tuvo como objetivo determinar, el nivel de
conocimiento. Acerca de medidas preventivas, en la salud bucal de gestantes. El
estudio, tuvo un enfoque cuantitativo, de corte transversal, no experimental ademas
de prospectivo. La poblacion fue de 57 gestantes. adolescentes. Resultados: Nivel
bueno 7,02%, malo 45,61%. Regular 53,57%; segun la paridad. como primigesta
55% y 55,56% segun, tercer trimestre de gestacion. Conclusion: El nivel de.

conocimiento acerca de medidas preventivas fue regular.!#

1.1.3. A nivel local

Sandoval C, (2019), tuvo como objetivo el determinar el nivel de
conocimiento. en madres jovenes, de 18 a 32 afios, sobre salud bucal. Se realizé
un estudio descriptivo, de corte transversal, observacional. Resultados: El 4,9% de
las primerizas de 18 a 32 afios, presentaron un mayor nivel de conocimientos sobre,
salud bucal, seguido del 49,6% de conocimientos generales, 45,5% presenté un
menor nivel. Sobre los elementos, utilizados en la higiene bucal, el 58,5% tenia
conocimientos. convencionales; en general el conocimiento sobre higiene bucal fue
del 52,2%. Conclusion: El nivel de conocimientos sobre salud, bucal de las nuevas

madres de 18 a 32 afios fue regular.*?

La salud oral es importante en la salud en general de la persona y puede
tener un efecto significativo durante el embarazo. Sin embargo, se ha demostrado
que las mujeres que estan embarazadas tienen un bajo nivel de conocimiento sobre
la importancia durante el embarazo de la salud oral. Ademas, muchas mujeres
embarazadas experimentan problemas dentales como resultado de los cambios
hormonales vy fisiol6gicos durante el embarazo, lo que puede afectar la calidad de

vida y la salud de la madre y también del feto.
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Por lo tanto, la realizacion del presente trabajo resulta de gran importancia
para mejorar la atencién dental, en las mujeres embarazadas. La investigacion
podria identificar las areas donde los pacientes tienen un nivel bajo de conocimiento,
lo que permitiria enfocarse en educar a las pacientes durante el embarazo. Ademas,
el estudio podria evaluar la calidad de la atencion dental que se brinda a las mujeres
embarazadas en el centro de salud, lo que podria ayudar a identificar areas de

mejora en la atencion dental prenatal y postnatal.
En general, una tesis sobre este tema podria ayudar a mejorar la atencion

dental prenatal y postnatal y aumentar el conocimiento en salud oral en las mujeres

embarazadas, lo que podria mejorar la salud general de la madre y también del feto.

12



Justificacion

Justificacion Metodoldgica:

Este estudio proporcionara datos valiosos sobre el conocimiento sobre la salud
bucal en la duracién del embarazo y la calidad de la atencion prenatal. Al emplear
meétodos cientificos rigurosos, como encuestas estructuradas y analisis estadisticos,
se pueden obtener resultados objetivos y confiables. La metodologia utilizada
permitira evaluar la eficiencia de los programas educativos existentes y
proporcionara informacion critica para mejorar las intervenciones futuras en el

marco de la salud prenatal y bucal.

Justificacion Social:

Desde una perspectiva social, es crucial para mejorar. la salud, pues las gestantes
bien informadas sobre la salud bucal son mas propensas a adoptar practicas
saludables durante el embarazo, logrando un impacto positivo en la salud oral, de
sus hijos después del nacimiento. Ademas, una atencion prenatal de calidad
contribuye significativamente a aminorar las dificultades que puedan presentar

durante el embarazo y posterior parto, mejorando asi la salud materna y neonatal.

Justificacion Practica:

Esta investigacion también tiene una justificacién practica importante, porque, se
pueden desarrollar estrategias practicas y eficaces para abordar estas cuestiones.
Por ejemplo, se podrian disefiar programas educativos especificos para gestantes,
ofreciendo informacion clara y accesible. Ademas, los profesionales de la salud
tienen la facultad de usar estos resultados para adaptar sus practicas y mejorar la

atencion prenatal, garantizando un enfoque integral que incluya la salud oral.

13



Importancia:

Mejora el conocimiento en salud bucal durante el embarazo y la calidad de la
atencién prenatal, se pueden prevenir problemas de salud oral en los nifios y reducir
las dificultades que se puedan suscitar en el embarazo y posterior parto.

1.2. Formulacion del problema

¢, Cual es la relacion; entre el nivel de conocimiento en salud oral y la calidad
de atencion dental en pacientes gestantes del centro de salud Patrona de Chota en
el 20227

1.3.Hipétesis

H1: La relacion; entre el nivel de conocimiento en salud oral y la calidad de
atencién prenatal es buena
HO: La relacién; entre el nivel de conocimiento en salud oral y la calidad de

atencién prenatal es mala

1.4.0Dbjetivos

1.4.1. Objetivo general.

Determinar la relaciéon; entre el nivel de conocimiento en salud oral y la
calidad de atencion prenatal en pacientes gestantes del centro de salud Patrona de
Chota en el 2022

1.4.2. Objetivos especificos.

Determinar el nivel de conocimiento en salud oral en pacientes gestantes del
centro de salud Patrona de Chota en el 2022, segun la tangibilidad — fiabilidad -

capacidad de respuesta - seguridad y la empatia.
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Determinar la calidad de atencion pre-natal, en pacientes gestantes del
centro de salud Patrona de Chota en el 2022, segun el conocimiento de las medidas

preventivas en salud bucal y segun el conocimiento sobre enfermedades bucales.

. MATERIALES Y METODOS
2.1. Tipo de estudio y disefio de investigacion
Estudio, descriptivo pues solo se describié y se obtuvo nuevo mediante la
recoleccion de datos e informacién relevante; ademas de tipo no experimental,
debido a la no manipulacion, la variable, sino que se pudo observar he interpretar el

fenomeno estudiado para llegar a una conclusion. Ademas, se trata de un estudio

transversal, ya que los datos se recolectaron en un solo momento.?°

2.2. Poblacién de muestra

- Poblacion:

200 pacientes gestantes que acuden al CS PATRONA DE CHOTA, las

pacientes acuden al servicio pre natal y al servicio de odontologia.

- Muestra

La poblacion tomada en el presente trabajo de investigacién va a consistir en
200 PACIENTES ATENDIDOS EN CS PATRONA DE CHOTA, las pacientes acuden

al servicio pre natal y al servicio de odontologia.

15



Tamano de la muestra para la frecuencia en una poblacion

Tamafio de la pohlacion (para el factor de correccidn de la 200
poblacian finita o fop)():

frecuencia % hipotética del factor del resultado en la poblacian 0%+~
(: 5
Limites de confianza como % de 100{absoluto +-%)(a); 5%
Efecto de disefio (para encuestas en grupo-£0FF): 1

Fuente: OpenkEpi, version 3, la calculadora de codigo abierto SSPropor

Tamano muestral (n) para Varios Niveles de Confianza

Interyal o Confianza (% Tamafn o de la muestra
95% 13
80% 91
0% 115
97% 141
99% 154
99 9% 169
99 99% 177
Tamarlio de la muestra n = [EDEFE N 1-pilf [{d2721 qe™(N-11+p%(1-p]

Resultados de OpenEpi, versién 3, la calculadora de cédigo abiertoSSPropor

Tamafo de muestra: 132 PACIENTES ATENDIDOS EN CS PATRONA DE
CHOTA, las pacientes acuden al servicio prenatal y al servicio de odontologia,
en donde se empleard el cuestionario sobre calidad de atencién prenatal y nivel

de conocimiento en salud oral.

16



Criterios de inclusion:

e Pacientes que tengan de 18 a 32 afios de edad

e Pacientes gestantes que estén dispuestas a formar parte de la investigacion
y proporcionar informacion sobre sus conocimientos en salud oral y
experiencias con la atencién dental.

e Pacientes gestantes que hablen el idioma en el que se realizara la
investigacion.

e Pacientes gestantes de diferentes edades y antecedentes dentales.

e Pacientes gestantes de diferentes niveles socioeconémicos y culturales.

Criterios de exclusion:

e Pacientes gestantes que no estén dispuestas a participar en la investigacion.

e Pacientes gestantes que presenten problemas médicos graves que puedan
interferir con su capacidad para proporcionar informacion precisa.

e Pacientes gestantes que no puedan ser contactadas o localizadas para la
realizacion de la investigacion.

e Pacientes gestantes que no estén dispuestas a proporcionar el
consentimiento informado para formar parte en la investigacion.

e Pacientes gestantes que presenten dificultades cognitivas o de lenguaje que
limiten su capacidad para comprender las preguntas y proporcionar

respuestas precisas

2.3.Variables, Operacionalizacién

Nivel de conocimiento en salud: Busca evaluar el conocimiento para
prevenir enfermedades en los dientes, encias y en toda la cavidad bucal,
mediante la aplicacion de un cuestionario de encuesta. El objetivo es conocer
si las personas poseen informacion adecuada sobre como cuidar su salud

bucal y prevenir enfermedades en esta zona del cuerpo.

17



2.4.

Calidad de atencion prenatal: La atencion prenatal de calidad se se
evalla a través de tres factores: estructura, procesos y resultados. La
estructura se refiere a los recursos disponibles, como instalaciones, equipo y
personal capacitado. Los procesos se refieren a las acciones realizadas por
el personal de salud durante la atencion prenatal, como la toma de
antecedentes médicos y la realizacion de examenes. Los resultados se

refieren a los efectos de la atencion prenatal en la salud de la madre y el feto.

Técnica e instrumentos de recoleccion de datos, validez vy
Confiabilidad.

Se utilizé una encuesta como técnica y el instrumento para el nivel de
conocimiento en salud bucal, para ello se envié una carta de presentacion
por parte de la universidad, al gerente de la micro red, solicitando elaborar
los procesos de toma de recoleccion de datos en el centro de salud patrona
de Chota. (ANEXO 01). Se hizo uso de un cuestionario que se tomoé del
estudio realizado por Colca J, en el afio 2022, previamente validado, en el
gue quedo demostrado la validez y confiabilidad del instrumento, esto por
especialistas en el area, cuenta con un consentimiento informado (ANEXO
02), seguido de la encuesta de calidad de atencion prenatal (ANEXO 03).
Posteriormente encontramos la encuesta de nivel de conocimiento (ANEXO
04), consta de 17 items con varias alternativas de respuesta, de las cuales
solo una es la correcta. Se otorga un punto por cada respuesta correcta y se
suman para obtener una puntuacion final que se clasifica como Bajo (0-8
puntos), Medio (9-13 puntos) o Alto (14-20 puntos). La toma de datos fue de

forma presencial.
Con respecto a la calidad de atencion pre natal, la técnica fue la
encuesta, mientras que el instrumento sigue la estructura del cuestionario del

Modelo ServQual, utilizado en el trabajo de Carrasco J, en el afio 2022, el
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2.5.

cual consta de cinco dimensiones previamente analizadas junto con sus
indicadores, lo que da como resultado un total de 24 items. Para evaluar la
importancia relativa de cada uno de los items, se utilizara una escala de Likert
que va del 1 al 5. En esta escala, el valor 1 representa la puntuacion mas
baja, lo que indica que la gestante esta totalmente en desacuerdo con la
pregunta, mientras que el valor 5 representa la puntuaciéon mas alta, lo que
indica que la gestante estad completamente de acuerdo con la pregunta.38 3°

La toma de datos fue de forma presencial.

Procedimientos de andalisis de datos

En la etapa inicial, un grupo representativo de participantes evaluo el
cuestionario para identificar posibles problemas, como preguntas ambiguas
o dificiles de comprender. Esta retroalimentacion permitié realizar ajustes
necesarios antes de la recopilacién de datos principal, lo que garantizé la
calidad de los datos recopilados. Posteriormente, se procedid a la
recopilacion de datos de la muestra completa, donde se obtuvieron las
respuestas de los participantes al cuestionario.

Una vez recopilados los datos, se ingresaron en una base de datos
electrénica, y se llevé a cabo una minuciosa limpieza de datos, luego, se
empleé el software estadistico IBM® SPSS® para realizar andlisis
estadisticos descriptivos. Esto implicé la creacién de tablas de frecuencia,
graficos de barras y otros gréaficos relevantes para visualizar y resumir los
datos de manera comprensible. Estos analisis proporcionaron una vision

clara de los patrones y tendencias en los datos.

La etapa siguiente consistié en la interpretacion de resultados, donde se
analizaron los hallazgos a la luz de los objetivos de investigacion. Los
resultados obtenidos respaldaron o refutaron las hipotesis planteadas, lo que

permitié llegar a conclusiones significativas. Finalmente, los resultados se
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2.6.

presentaron en informes o articulos cientificos, asegurando que la
informacion recopilada se convirtiera en conocimiento Util y compartible con
la comunidad cientifica y el puablico en general. En conjunto, este proceso
riguroso garantizo la validez y la calidad de los resultados obtenidos en la

investigacion.

Criterios éticos

En el transcurso del proyecto de investigacion se aplicaron los

siguientes principios éticos:

Principio de beneficencia
Durante la recopilacién de informacidn, se trataron a todas las pacientes de

manera equitativa, sin establecer distinciones de ningun tipo.*!

Principio de justicia:
La investigadora empled de manera responsable los recursos disponibles,
mostrando respeto hacia cualquier duda que las pacientes pudieran tener, sin

discriminacién alguna.*

Principio de no maleficiencia
Al igual que los otros principios aplicados, se garantizé que las pacientes no
experimentaran ningln dano fisico o psicolégico durante la recoleccidon de

datos, ya que cada respuesta fue voluntaria.*!

Normas éticas
Los investigadores respetaron la privacidad y la veracidad de cada una de las
respuestas proporcionadas en las encuestas. Ademas, se aseguraron de que la

informacion recopilada fuera fiel a lo que los encuestados manifestaron.
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Il RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Tablasy figuras

TABLA N°1 — TABLE DE CORRELACION ENTRE NIVEL DE CONOCIMIENTO
EN SALUD ORAL Y CALIDAD DE ATENCION PRE NATAL

V1: Nivel de V2: Calidad
Correlacion de variables de estudio conocimiento en de atencion
salud oral pre natal
1 0.026
V1: Nivel de Pearson
conocimiento en Correlation
salud oral Sig. (2-tailed)
0.026) 1
V2: Calidad de Pearson
atencion pre natal  Correlation
Sig. (2-tailed)

La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)
Fuente: Elaboracién propia

INTERPRETACION:

En la tabla NUMERO 01, se puede observar, la correlacion existente entre el
nivel de conocimiento en salud oral y la calidad de atencion pre natal en pacientes
gestantes; en la prueba de correlacion Spearman aplicada a la muestra, se obtuvo
un coeficiente de correlacion de 0,226 (correlacion baja y positiva) y un p-valor
obtenido de menor que 0,001; el cual es menor al p-valor tabulado de 0.0, por ello
se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis del investigador, lo cual se

significa que existe una correlacion aceptable entre las variables en estudio.

Lo que nos da a entender de que, a mayor nivel de conocimiento en salud
oral, mejor sera percibida la calidad de atencién pre natal, pues las pacientes se
veran mas preocupadas en cuidar de su salud oral, para no perjudicar al bebé

durante su desarrollo prenatal.
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TABLA N°2 — NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD ORAL

SEGUN LA EDAD

Nivel de conocimiento en salud oral

Alto Medio Bajo Total
Grupo P
etario n % N % n % N %
18 - 29
. 95 45 44 36 22 18 121 60
Anos
30 - 32 0,450
. 65 82 10 12 4 5 79 40
anos

Total 120 60 54 27 26 13 200 100

Fuente: Elaboracion propia

INTERPRETACION:

En latabla NUMERO 02, se puede observar que 60% de pacientes gestantes
de entre 18 a 29 afios, presentando un nivel de conocimiento alto en el 45% de las
pacientes, un nivel de conocimiento medio en el 36% de las pacientes y finalmente

un nivel de conocimiento bajo en el 18% de las pacientes.

Por otro lado, el 40% de las pacientes de edades entre 30 a 32 afos,
presentando un nivel de conocimiento alto en el 82% de las pacientes, un nivel de
conocimiento medio en el 12% de las pacientes y finalmente un nivel de

conocimiento bajo en el 5% de las pacientes.
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TABLAN°3 — CALIDAD DE ATENCION PRE NATAL
SEGUN LA EDAD

Calidad de atencién pre natal

Grupo Alto Medio Bajo Total
etario n % N % n % N % P
18 - 29
B 41 55 45 16 13 121 60
afios
30 - 32
B 45 13 10 11 9 79 40 0,450
afios

Total 105 525 68 34 27 13.5 200 100

Fuente: Elaboracion propia

INTERPRETACION:

En latabla NUMERO 03, se puede observar que 60% de pacientes gestantes
de entre 18 a 29 afios, ademas manifiestan una calidad de atencion alta en el 50%
de las pacientes, manifiestan una calidad de atencibn media en el 45% de las
pacientes, finalmente manifiestan una calidad de atencion baja en el 13% de las
pacientes, todo esto con respecto a la edad.

Por otro lado, el 40% de las pacientes de edades entre 30 a 32 afos,
manifestando una calidad de atencion alto en el 45% de las pacientes, manifiestan
una calidad de atencion media en el 10% de las pacientes, finalmente manifiestan
una calidad de atencién baja en el 9% de las pacientes, todo esto con respecto a la
edad.
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3.2. Discusién

Durante el embarazo, se requiere una atencidén significativa tanto a la
atencion médica como dental, pues la salud bucal de la madre puede afectar
profundamente la salud del bebé, y viceversa. La discusion inicia con el objetivo
general se concluye en que efectivamente existe una relacion significativa sobre
todo en pacientes adultas donde el nivel de conocimiento resulta muy alto, lo que
conlleva a las pacientes a poder tener conciencia del estado de salud bucal, para
gue ninguna consecuencia pueda repercutir en el embarazo y correcto desarrollo
del bebé sin embargo contrario a lo encontrado en la investigacion Aguilar M,
menciona en su investigacion que la mayoria de las mujeres embarazadas
presentaban un nivel de conocimiento regular sobre su salud bucal en los tres
trimestres del embarazo, mencionando ademas que las gestantes jovenes tenian
un nivel de conocimiento deficiente. Por otro lado, autores como Redrovan J. y
Robalino V, mencionan que las menores de 30 afios tenian un nivel predominante,
lo que concuerda con los resultados obtenidos, donde qued6 demostrado que mas
mujeres mas joévenes tenian un menor nivel de conocimiento por lo que percibian

diferente la calidad de atencion pre natal a comparacion de las pacientes adultas.

La discusion se centra en determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento en salud oral y la calidad de atencién prenatal, donde existe una
relacion significativa, especialmente en pacientes adultas con un alto nivel de
conocimiento en salud bucal. Esto les permite mantener una conciencia adecuada
de su salud oral durante el embarazo, evitando posibles repercusiones en el
desarrollo del bebé. Sin embargo, otros estudios, como el de Aguilar M., sugieren
que la mayoria de las embarazadas tienen un conocimiento regular de su salud
bucal, especialmente las jovenes, lo que contrasta con los hallazgos de la
investigacién actual. Autores como Redrovan J. y Robalino V. respaldan la idea, lo
gue coincide con los resultados, que muestran que las mujeres mas jovenes tienden
a tener un menor nivel de conocimiento y perciben de manera diferente la calidad

de atencién prenatal en comparacion con las pacientes adultas.
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Con respecto al primer objetivo especifico que pretende determinar en nivel
de conocimiento segun la edad, menciona que 60% de pacientes gestantes eran
jovenes, y presentan un nivel alto en el 45%, por otro lado el 40% de las pacientes
eran adultos, presentando un nivel alto en el 82% de las pacientes, estos resultados
se relacionan con los resultados de la investigacion realizada por Garcia E, Martinez
P, en su estudio sobre nivel de conocimiento en gestantes encontré0 que las
pacientes adultas tenian un nivel de conocimiento medio en todas las variables
estudiadas, estando incluso entre los 18 a los 45 afios de edad, lo que difiere a los
resultados de la investigacion realizada, ya que con respecto a la edad se hizo es

estudio desde los 18 a los 32 afnos de edad.

Por otro lado, Luengo J, en el 2018, menciona que el 58% de las gestantes
poseen un nivel regular de conocimientos, mientras que el 44% presenta un
conocimiento regular sobre medidas preventivas. Por otro lado, el conocimiento de
enfermedades bucales, atencién odontologica y desarrollo dental resulté ser malo.
Lo que concuerda con los resultados obtenidos por la presente investigacion.

En cuanto al segundo objetivo especifico, que evalla la calidad de la atencién
prenatal segun la edad de las pacientes gestantes, se observé que el 60% de las
pacientes eran jovenes, y aproximadamente el 50% de ellas manifestaron una alta
calidad de atencion. Por otro lado, el 40% de las pacientes eran adultas, y alrededor
del 45% de ellas reportaron una alta calidad de atencion. Estos resultados se
complementan con un estudio realizado por Vargas R. y Benzedu G., que
encontraron que el 40% de las mujeres no recibieron un control prenatal de calidad.
Ademas, identificaron que pertenecer a un grupo étnico nativo o vivir en zonas
rurales o de la sierra se asociaba con una menor calidad en el control prenatal. En
conjunto, estos hallazgos resaltan la importancia de la calidad de la atencion, con

las mujeres jovenes percibiendo una mejor calidad en general.
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Sin embargo, como mencioné Makavilka F. en el estudio que analiza el nivel
de satisfaccion de las usuarias embarazadas, ademas de la atencién prenatal,
también se tiene en cuenta la atencién dental, el proposito es: comprender la
relacion entre la calidad y el nivel de satisfaccion. La calidad de la atencién dental
es calificada como muy buena (28,3%), buena (56,7%), mala (11,7%) y muy mala
(3,3%).

Investigaciones como Luengo J se enfoca en el conocimiento sobre la salud
bucal durante el embarazo, mientras que Vargas R. y Benzedu G. analizan la
calidad general del control prenatal en Peru. Lozada E y Rodriguez K exploran el
conocimiento de estudiantes de odontologia y dentistas sobre la atencién dental a
mujeres embarazadas. Otra similitud es el uso de encuestas y datos cuantitativos.
Los tres estudios utilizan métodos cuantitativos para recopilar datos. Luengo J y
Lozada E y Rodriguez K emplean cuestionarios. Ademas, comparten una
preocupacion por la calidad de la atencion médica durante el embarazo. Vargas R.
y Benzedu G. evaltan la calidad del control prenatal, mientras que Luengo J se
enfoca en el conocimiento de las gestantes sobre salud bucal y Lozada E y
Rodriguez K exploran el conocimiento de estudiantes de odontologia y dentistas

sobre la atencion dental a pacientes embarazadas.

Horna F y Mercado G. llevan a cabo su investigacion en el distrito de Jesus,
Guerrero S. se enfoca en gestantes adolescentes en Tacna, y Sandoval C. estudia
a madres jovenes. Esto indica una diversidad de contextos y grupos de gestantes
considerados en los estudios. Ademas, los objetivos especificos varian en cada
estudio. Horna F y Mercado G. buscan la relacion entre el nivel y el estado de salud

oral, mientras que Guerrero S. se enfoca en medir el nivel de conocimiento.

Es importante mencionar que cada estudio presenta limitaciones, ademas, la
falta de informacion sobre el método de recopilacién de datos y la validez de los
cuestionarios utilizados. Los estudios resaltan la importancia de evaluar el

conocimiento en gestantes, ya que una comprension adecuada de estos temas
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puede tener un impacto significativo en la salud oral de las mujeres embarazadas y

sus bebés.

Si bien los estudios identifican deficiencias en el conocimiento sobre salud
oral en las gestantes y madres jévenes estudiadas, no proporcionan una evaluacion
completa de si se ha solucionado el problema. Sin embargo, al resaltar estas
deficiencias, los estudios pueden contribuir a la concienciacion y al desarrollo de
intervenciones educativas para abordar y mejorar el conocimiento sobre salud oral

€en estos grupos.

V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones:

Existe una relacidén considerable que hay entre el nivel del conocimiento
en la salud oral y la calidad de atencion prenatal en pacientes adultas, esta
asociado con una mayor conciencia sobre el estado bucal, lo que puede prevenir

consecuencias adversas durante el embarazo y el desarrollo del bebé.

El nivel de conocimiento varia en diferentes dimensiones de la calidad de
atencién prenatal, como empatia, fiabilidad, capacidad de respuesta,
tangibilidad, seguridad. Aquellas pacientes con un mayor nivel de conocimiento
tienden a evaluar mas positivamente estas dimensiones, lo que sugiere que la
educacion en salud oral puede mejorar la percepcién general de la atencion

prenatal.

Existe una estrecha relacion entre el conocimiento de medidas
preventivas en salud bucal y el conocimiento sobre enfermedades bucales con
la calidad de la atencion prenatal, pues las pacientes con un mayor conocimiento
en estos aspectos tienden a recibir una atencion prenatal de mayor calidad al

estar mas informadas sobre la importancia de la salud oral durante el embarazo.
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4.2. Recomendaciones:

Fortalecer la educacion en salud oral durante el embarazo: Es fundamental
implementar programas de educacion y concienciacion sobre la importancia de la
salud bucal durante el embarazo, dirigidos tanto a pacientes jovenes como adultas.
Estos programas pueden incluir charlas, folletos informativos y sesiones educativas

en centros de atencion prenatal.

Fomentar la formacién y capacitacion de profesionales de la salud: Los
profesionales de la salud que brindan atencidn prenatal deben recibir capacitacion
especifica en salud oral durante el embarazo. Esto les permitira proporcionar
informacion adecuada y asesoramiento a las pacientes gestantes sobre cémo
mantener una buena salud bucal y los riesgos asociados con la falta de cuidado oral

durante el embarazo.

Implementar examenes odontoldgicos regulares durante el embarazo: Se
debe promover la realizacion de examenes odontolégicos periodicos para las
pacientes gestantes, independientemente de su edad. De esta manera, se puede
detectar y tratar a tiempo cualquier problema oral que pueda afectar la salud de la
madre y el bebé.

Desarrollar estrategias de prevencién: Se deben implementar medidas
preventivas especificas para promover una buena salud oral durante el embarazo.
Esto incluye ensefiar técnicas adecuadas de cepillado y uso de hilo dental, asi como
promover una dieta equilibrada y baja en azlcares para reducir el riesgo de caries

y enfermedades periodontales.

Evaluar y mejorar la calidad de atencién prenatal: Es importante realizar
evaluaciones periodicas de la calidad de atencién prenatal que reciben las pacientes
gestantes, tanto jovenes como adultas. Identificar areas de mejora en la atencion y

en la informacion proporcionada sobre salud oral permitird implementar cambios
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positivos en la practica clinica y garantizar una atencién integral durante el

embarazo.
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ANEXOS
ANEXO 01
CARTA DE PRESENTACION

ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ ¥ EL DESARROLLO

T Pimentel, 14 de marzo de 2023

Lic. Tantalean EE'lFlEhEE hiaria de los Angeles
Gerente de Micro red Patrona de Chota

ASUNTO:  Presento a—-'-'la---.a!pm na GARRIDO A¥alA  KAREM
BETSABETH estudiante de la Escuel-a-'i:'-mfes_i_nnalde Estomatologia para
elaborar el desarrollo de su tesis denomi nal:i.él':"i'w.'iu'ell_de conacimiento
en salud bucal y  calidad de atencidn --'ﬁrenagl Em

gestantes del centro de salud patrona de Chota en el 2022,

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo, a nombre de la universidad
Sefnor de Sipan, Facultad Ciencias de la Salud y a |la wez presentar a: GARRIDO AYALA
KAREN BETSABETH con DM: 46080818 codigo universitario: 2182801952 estudiante de
la escuela de estomatologia quien se encuentra apta para ejecutar su tesis demominada:
"Mivel de conocimiento  em  salud  bumal y  calidad de atenciom  prematal em
gestantes del centro de salud patrana de Chota en el 2022".

Esta actividad académica esta consignada en el plan de estudios y tiene la finalidad de
gue &l estudiante comrobore los conocimientos adquiridos a la fecha en escenarios del
emtarno laboral relacionados com su especialidad. Para ello, solicitamos su autorizacion,
a fin de que se brinde las facilidades necesarias dentro de su institucidn y en
coordinacién con su persona la ejecucion de su proyecto.

En espera de su atendom, aprovecho la oportunidad para expresarle mi consideracidn y
estima personal.

Caordialmente,

Pacla La fféma Lolarn
Directora
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ANEXO 02
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Universidad
Sefor de Sipan

e
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL Y CALIDAD DE
ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL CENTRO DE SALUD PATRONA
DE CHOTA EN EL 2022.

Indicaciones:
e Marqgue la alternativa que considere adecuada para su respuesta

e Conteste con total sinceridad

Datos del investigador
e Bach. Garrido Ayala Karen Betsabeth

e Teléfono de contacto:

Importante
e Los datos seran confidenciales, ademas de ser accesibles solo para el
investigador, con la finalidad de no trasgredir, los criterios éticos que rigen la

presente investigacion.

Consentimiento informado:
e Acepto voluntariamente formar parte de la presente investigacion la cudl
aportara datos que evaluaran la relacion entre el nivel de conocimiento en

salud bucal y la calidad de la atencién pre natal en el C.S. Patrona de Chota.

Firma del paciente
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ANEXO 03

ENCUESTA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION PRE NATAL

- Edad del paciente:

- Mes de gestacion:

Indicaciones:

* Marque la alternativa que considere adecuada para su respuesta

» Conteste con total sinceridad

Indicadores de respuesta

1: Totalmente en desacuerdo

2: En desacuerdo

3: Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
4: En acuerdo

5: Totalmente de acuerdo

CALIDAD DE ATENCION PRE NATAL Criterios de respuesta

Preguntas / Dimensién:
Tangibilidad

1. El obstetra utiliza equipos con apariencia

moderna y funcional para el control prenatal

2. El Obstetra mantiene los insumos necesarios

para la atencion prenatal a la mano.

3. La infraestructura en donde el obstetra realiza el
control prenatal mantiene la iluminacion adecuada y

sefialéticas.

4. ElI CS mantiene limpieza y orden en su area de

atencion prenatal.




5. La sala de espera del CS cuenta con el nUmero

de sillascoémodas.

6. El Obstetra se encuentracorrectamente

presentado al hacer laatencién prenatal.

Preguntas / Dimension:
Fiabilidad

7. La programacion de agendamiento es accesible

para las gestantes.

8. El tiempo de espera para la atencion prenatal es
el indicado en el agendamiento programado

9. El Obstetra brindo alternativas para resolver

problemas comunes en las gestantes.

10. El Obstetra brindo confianza a la gestante
demostrando el dominio en temas indispensables en

el control Prenatal.

11. La programacion de agendamientoes accesible

para las gestantes.

Preguntas / Dimension:

Capacidad de repuesta

12. El Obstetra respondié correctamentey con

claridad a sus inquietudes en el control prenatal.

13. El Obstetra brindo asesoriay

accesibilidad a otros servicios médicos.

14. El Obstetra comunico cada uno de los

procedimientos en la atencion prenatal.

15. Todos los profesionales de salud estan

dispuestos ayudar.

16. El Obstetra realiza la atencion prenatal dentro

del tiempo indicado.




Preguntas / Dimensién:

Seguridad

17. El comportamiento del obstetra durante la

atencion prenatal trasmite confianza a la gestante.

18. El obstetra utilizo correctamente lamascarilla

en todo momento de la atencién prenatal.

19. El obstetra indica el uso de losfarmacos
recetados al igual que sus beneficios y reacciones

adversas.

20. El obstetra demuestra tener conocimientos para
argumentar susrespuestas a las preguntas de las

gestantes.

Preguntas / Dimensién:

Empatia

21. El Obstetra mantiene una atencion prenatal

personalizada a sus gestantes.

22. El obstetra demuestra una preocupacion por los

mejores interesesde las gestantes.

23. EI Obstetra tomo tiempo para asegurarse de
la total comprension dela informacion que

proporcionada.

24. El Obstetra comprendié sus necesidades

especificas de las gestantes.
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ANEXO 04
ENCUESTA SOBRE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD ORAL

Indicaciones:

- Marque la alternativa que considere adecuada para su respuesta
- Conteste con total sinceridad

¢, Cuéntas veces cree usted que necesario cepillarse los dientes?
() cuando me acuerdo

( )3 veces al dia

() Después de cada alimento.

¢ Sabe usted qué se debe utilizar para una buena higiene bucal?
() Cepillo y pasta dental.

() hilo dental y enjuagatorios bucales.

() Todas las anteriores

¢, Cada cuanto tiempo debemos renovar el cepillo dental?
() Cada 3 meses

() Cada medio afio.
() Al afio

¢ Conoce usted alguna técnica de cepillado?
()Si
()No

¢Usted considera que es necesario cepillarse la lengua?

()Si
()No

¢ Sabe para qué sirve el flior dental?

( )Para blanquear los dientes

b. ()Para no tener mal aliento
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( )Para volver mas duros los dientes
()No sé

¢ Sabe qué es la placa Bacteriana?

() Son bacterias que se encuentran en la saliva.

()Son manchas en la superficie de la legua

() Restos de alimentos y microorganismos adheridos al diente.
() No se

¢,Con qué frecuencia debemos visitar al odontdlogo?
()una vez al mes

()cada 6 meses

()cuando me duele el diente

()no sé

¢Cual es la edad ideal, para comenzar la primera limpieza bucal del

bebé?

a. () Desde el nacimiento

b. () Cuando aparecen los primeros dientes

10.

() Cuando aparezcan manchas negras en los dientes

¢ Sabe a qué edad aparecen normalmente los dientes en un bebé?

() Alos 2 meses de nacido

b. () Alos 6 meses de nacido

11.

() Al afio de nacido

¢Sabe a qué edad empiezan a cambiar normalmente los dientes de

leche?
()4 anos
()6 anos

()9 afnos
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d. ()No Se

12.¢A qué edad considera que es adecuado que el nifio se cepille los
dientes solo?

a. ()3 afos

b. ()5 afios

c. ()8 afos

13.¢Besar en la boca a un nifio puede atentar contra su salud bucal?
a. ()Si
b. () No

14.¢;Cree que es importante no extraer los dientes de leche antes de
tiempo?

a. ( )si, porque estos nos ayudan a mantener el espacio para los dientes
permanentes

b. ()no, porque al final van a cambiar

c. ()nose

15.¢Considera usted a la caries una enfermedad?
a. ()Si
b. () No

16.¢Cree usted que la caries es contagiosa?
a. ()Si
b. ()No

17.¢,Conoce usted alguna medida preventiva para combatir la caries
dental?

a. () Sig¢Cual?

b. () No
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