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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo principal determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal en padres de nifios del segundo grado de primaria de la IE 10207 — Salas, 2021. El
tipo de investigacion es cuantitativa, observacional de corte trasversal, prospectivo. La poblacién
estuvo conformada por 82 padres de familia; la muestra fue de censo y se consideraron todos
aquellos padres que tenian nifios de 8 a 10 afnos” El instrumento fue un cuestionario con 20 items
gue abarco las dimensiones de caries dental, prevencion, dieta e higiene bucal. El resultado
obtenido respecto al nivel de conocimiento de los padres sobre salud bucal es bajo con un
37.82%, llegando a la conclusion que existe un nivel de conocimiento bajo sobre salud bucal en
los padres de la IE 10207 de la localidad de salas.

Palabras clave:

Higiene bucal, conocimiento, salud bucal (DECS).
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Abstract

The main objective of this research was to determine the level of knowledge about oral health
in parents of children in the second grade of primary school of IE 10207 - Salas, 2021. The
type of research is quantitative, cross-sectional observational, prospective. The population
was made up of 82 parents; The sample was probabilistic and all parents who had children
between 8 and 10 years old were considered. The instrument was a questionnaire with 20
items that covered the dimensions of dental caries, prevention, diet and oral hygiene. The
result obtained regarding the level of knowledge of parents about oral health is low with
37.82%, reaching the conclusion that there is a low level of knowledge about oral health in

the parents of IE 10207 of the town of Salas.

Keywords:

Oral hygiene, knowledge, oral health (DECS).
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l. INTRODUCCION
La salud bucal es elemental para el buen desarrollo de la persona ya que sin esta se permitiria
de diversos patdégenos entrasen al organismo y lo dafien por medio de infecciones, desnutricion,
dolores estomacales y molares, entre otros. Si no se cuida la salud de la boca, también el buen
desenvolvimiento del proceso digestivo se veria alterado debido a la mala masticacién que
realizan los dientes por estar rotos o ausentes.*
En este contexto donde peligra la salud tiene mayores repercusiones en el desarrollo del
organismo en especial los menores de edad, especialmente cuando esta tiene entre 6 y 12 afios,
ya que su dentadura esta pasando de dientes de leche a los permanentes. Ese contexto requiere
cuidados muy especiales ya que depende cémo se cuide todo el sistema dental se asegura no
solo una correcta presentacion de los dientes que hacen énfasis en el impulso de la autoestima,
sino también una digestién favorable, los cuales son clave para el crecimiento y fortalecimiento
del nifio a nivel fisico y mental.*
Ya que en un infante aln estan en proceso formativo no solo a nivel académico sino también
humano, lo cual incluye el aprendizaje de buenos habitos de higiene, los padres tienen un papel
fundamental al momento de ensefiarles los cuidados que deben tener con la limpieza y cuidado
de toda boca, priorizando las piezas dentales.!
Si los padres de familia no generan en sus hijos actitudes que permitan el cuidado de toda boca,
priorizando las piezas dentales, ya sea con el uso de un cepillo con pasta dental, el uso de
complementos como seda dental o el enjuague, entre otros elementos que permiten alcanzar
dicho objetivo, ocasionaran que los menores de edad tengan caries leves o severas, dientes
rotos, infecciones bucales y estomacales, etc. Por lo tanto, si los padres desconocen las
principales acciones que deben tener en cuenta para generar habitos de higiene en sus hijos, las
consecuencias en la salud de sus menores seran graves.?
En la actualidad, en el distrito de Salas, perteneciente a la provincia de Lambayeque del mismo
departamento, se constatdé que una de las causas principales de morbilidad en el afio 2012 se
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encuentran la caries dental y las enfermedades periodontales, con ello se puede intuir que existe
poca costumbre en el cuidado de la integridad y salud de toda la boca en nifios y adultos de dicha
localidad.?

Por tal motivo, para conocer con mejor exactitud si esta realidad se refleja en los padres cuyos
hijos estudian en instituciones educativas nacionales, se buscara revelar el nivel de
conocimiento que estos poseen acerca de la salud bucal que deben desarrollar en sus hijos, los
cuales pertenecen al segundo grado de primaria. Esto ya que, en dicho grado, los nifios tienen 8
afios de edad y se encuentran en un proceso de cambio dental.'3

Serrano M, et al. (Cuba 2019), tuvieron como principal objetivo esclarecer el conocimiento
entorno a la salud de la boca de los educadores y padres usando un cuestionario que
consideraba la salud bucal, una dieta alta en carbohidratos y los habitos de la boca deformantes.
Los resultados que obtuvieron fueron que el nivel de conocimiento acerca de la salud de la boca
fue regular (71,6%) en el sexo femenino, bajo (46,7%) en el masculino. Con ello, afirm6 que los
educadores y padres presentaron mayormente niveles regulares acerca de los conocimientos de
la salud de la boca.*

Rengifo H. (Colombia 2019), su objetivo fue investigar las creencias, conocimientos y practicas
relacionadas con la salud de la boca en madres con hijos por debajo de los 05 afios, estos
deberian asistir a la red publica de salud y a la red publica de Popayan (Colombia). Obteniendo
los siguientes resultados: Un 20.5 % expresé la creencia de que las piezas dentales deberian
durar algunos afios. Ademas, el 76.4 % opind que los malos habitos conllevan a contraer caries
dental, mientras que un 55.9 % indicé ignorar qué es caries dental. Por otro lado, un 87.1 %
afirm6 conocer como prevenirla, y un 35.9 % informé que sus hijos menores duermen con el
biberén. Como conclusion, si existe un nivel adecuado de las madres respecto a la salud de la
boca, sus enfermedades y como prevenirlas.®

Patil A, et al. (India 2022) llevaron a cabo un estudio en India cuyo objetivo era evaluar el

conocimiento, las actitudes y las practicas de los padres sobre la salud de la boca en nifios de 5
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a 10 afos con caries dental. Este estudio de nivel de conocimiento revel6 que el 64,9% de los
padres era moderado, el 23,6% bueno, y el 11,5% deficiente. Para concluir, se determiné que el
nivel de conocimiento que tienen los padres es regular con respecto a la salud de la boca.®
Carrera Y, Rebaza J. (Cajamarca 2021), realizaron un estudio con el objetivo de determinar si
existe alguna relacién entre el nivel de conocimiento con respecto a la salud de la boca y las
caracteristicas sociodemogréaficas de gestantes que fueron atendidas en el centro de salud
Micaela Bastidas ubicada en Cajamarca 2021. Los resultados acerca de la prevencion de la salud
de la boca fueron: malo (54%), regular (41.3%) y bueno (4.8%). Acerca del conocimiento en
medidas preventivas fue regular con un 47.6%, bueno con un 46% y malo con un 6.3%. Con
respecto a las enfermedades de la boca, el mayor porcentaje fue malo (63.5%), le siguio el
regular (34.9%) y por ultimo, el bueno (1.6%). En este estudio se concluyé que dicha relacion
entre ambas variables es inexistente.’

Espinoza F, Cruz J, y Bejar D. (Huancayo 2019) llevaron a cabo una investigacién con el objetivo
de medir del nivel de conocimiento de los padres de La Rinconada en S.J.M. En los resultados
tenemos que ninguno mostré un nivel malo (0%), 05 nivel regular (6%), 39 nivel bueno (47%), 37
muy bueno (44.6%), 2 excelente (2.4%). En conclusion, el nivel de conocimiento sobre
prevencion de caries dental en los padres de La Rinconada en S.J.M. fue bueno con un 47%.8
Aguilar P. (Arequipa 2021), el objetivo de su investigacion fue evaluar del nivel de comprension
de los padres en el cuidado bucal en nifios de la I.E.l. Zamacola - Cerro Colorado, Arequipa 2020.
Los resultados dieron que el nivel de conocimiento sobre caries dental el 2% es muy bueno, el
12% es bueno, el 45% es regular y el 41% es deficiente. En relacién con el conocimiento sobre
la dieta, se consideré el 13% como muy bueno, el 42% como bueno, el 36% como regular y el
9% como deficiente. Por ultimo, en cuanto a la higiene bucal, se observo un nivel muy bueno
17%, bueno 40%, regular 32% y deficiente 11%. En conclusion, se determiné que muestran un
nivel de conocimiento en salud bucal de sus hijos clasificado regular en un 61%.°

Paredes Flores D. (Arequipa 2022) Investigd con el objetivo de evaluar el nivel de conocimiento
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sobre la prevencion de caries dental en docentes y padres de familia de la I.E. 40336 Sagrado
Corazon de Jesus - Viraco, Arequipa 2021. Los resultados indicaron referente a la dieta, fue
bueno (73.68%) en padres de familia y bueno (63.16%) en docentes. En higiene bucal, regular
(52.63%) en padres de familia y bueno (57.89%) en docentes. Respecto a la fluoroterapia, se
obtuvo un nivel bueno en ambos grupos, siendo un 68.42% en padres de familia'y un 47.37% en
docentes. Finalmente, en la dimension de sellantes, se encontré un nivel bueno, con un 63.16%
en padres de familia y un 47.37% en docentes. Se concluy6 que el nivel de conocimiento entre
docentes y padres de familia es similar.°

Guzméan A. (Chiclayo 2020) presento6 un estudio identificando el conocimiento en la salud bucal
de las madres de nifios menores de 5 afios que asisten a Clinica Dental Aldent, durante el primer
trimestre del afio 2020. Dentro de los resultados tenemos que fueron: Bueno (45%), regular
(43%) y deficiente (12%); Se concluyo que las madres tenian un conocimiento aceptable acerca
de la salud de la boca de sus nifios.*!

Valenzuela M, Scipion R, Espinoza J. (Lambayeque 2022) realizé un estudio cuyo objetivo evalu6
el impacto de un programa educativo bucodental (virtual) en I.E. I. durante la pandemia (COVID-
19). Dentro de los resultados en el cuestionario de entrada en relaciébn de conocimiento de
enfermedades bucales y la prevencién de estas son coincidentes con un calificativo de bajo,
conocimiento de higiene bucal regular y conocimiento de dieta cardiogénica y no patogénica alto;
hubo una mejora significativa después de los programas educativos en los conocimientos de
enfermedades bucales y la prevencion de estas escalando al nivel regular. Concluyo que hay
una mejora significativa de los cuestionarios después de realizar los programas de conocimientos
de enfermedades bucales y la prevencion.!?

Toro R. (Chiclayo 2020) llevo a cabo una investigacion con el objetivo de examinar la relacién
entre el nivel de conocimiento de los padres sobre salud bucal y la higiene bucal de sus hijos en
el nivel inicial de la Institucion Educativa N° 11024 José Quifiones Gonzales, Chiclayo, durante

el aflo 2019. En los resultados la mayoria tenia un conocimiento regular, al igual que el indice de
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higiene oral simplificado de sus hijos. En conclusién, no se encontrd una relacion significativa
entre el nivel de conocimiento de los padres y la higiene oral de sus hijos.*®

El conocimiento es un factor muy importante por ellos en esta seccién describe y aclara los
aspectos y concepciones basicas del conocimiento y su importancia para las organizaciones. El
area de creacion de conocimiento y aprendizaje se analiza mas a fondo. En el entorno moderno
imperante, donde la Unica certeza es la incertidumbre del clima social en constante cambio, el
conocimiento es la Unica ventaja sostenible, segin Nonaka afirma de manera similar que le
recurso con mas valor es el conocimiento e infrautilizado de una organizacién. El conocimiento
ha sido una de las ventajas competitivas mas fuertes en los espacios de estudio mas importantes
de nuestro tiempo.**

Alavi y Leidner apoyan la perspectiva basada en el conocimiento y la importancia del
conocimiento al describir como la perspectiva basada en el conocimiento “postula que los
servicios generados por los recursos tangibles dependen de cédmo se combinan y aplican, lo que
a su vez una funcioén del saber hacer de las empresas (es decir, el conocimiento)”. Alavi y Leidner
también revelan los recursos basados en el conocimiento suelen ser Unicos y socialmente
complejos, lo que dificulta su imitar, proporcionando asi una ventaja competitiva sostenible para
la organizacion. El conocimiento es la clave para describir cualquier investigacion y analizar
cualquier fendbmeno y en el contexto de nuestro estudio se convierte en la herramienta para
identificar y procesar los resultados.*®

La salud bucal es la consecuencia de mantener una buena higiene oral o bucal. Y no solamente
hace énfasis en la salud y buen cuidado de los dientes sino también de los érganos dentarios,
los cuales son componentes de un sistema estomatognatico con fisiologia propia. Si estos no se
cuidasen por medio de la higiene oral se tendrian cambios significativos en el desarrollo normal
del organismo, aunque no se apreciasen a simple vistal®, asimismo es considerada como el
resultado de mantener un bienestar de la persona que abarque todas sus dimensiones: social

fisica y mental, todas manteniendo una buena armonia con el medio o la naturaleza que le rodea.
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Si bien la persona puede proteger su salud bucal por medio de buenos habitos de higiene, esta
debe promover sus propias conductas en los demas, caso contrario su propia salud se podria
ver afectada.’, en caso de que la salud bucal se vea resquebrajada esta se reflejara a través de
focos infecciosos en la cavidad bucal ocasionados por patégenos orales, desnutricion provocada
por la mala masticacion de los alimentos, dolor odontogénico que altera la funcion metabdlica
debido a la tension arterial y las frecuencias respiratorias y cardiacas, fiebre y deshidratacion
causados por infecciones que generan mediadores quimicos, pirdgenos enddgenos y factor de
necrosis tumoral, entre otros.*?

La higiene oral es el conjunto de normas salubres que permiten prevenir enfermedades
en las encias y evitan la susceptibilidad de las caries dentales. En la medida que se tenga higiene
oral, ademas de prevenir enfermedades dentales y bucales, se cuida el desarrollo y la nutricion
del organismo, ya que la boca es el primer tramo del sistema digestivo, y los dientes son los
encargados de triturar el alimento para asegurar una buena digestion. Si faltasen algunos dientes
0 si estos se encontraran en mal estado, habria dificultad de masticar, se realizaria mal la
digestion por la presencia de alimentos mal triturados, y se ingeririan bacterias presentes en los
dientes ocasionando enfermedades de todo nivel.'*

Para desarrollar la higiene bucal es necesario realizar una serie de practicas o técnicas salubres.
Entre las técnicas de higiene oral tenemos el cepillado de dientes, el lavado de lengua, el
enjuague bucal, el uso de dentifricos y el hilo dental, entre otros. Por medio del cepillado de
dientes, la persona limpia cada uno de los dientes del sarro acumulado y retira algunas particulas
de alimentos masticados. Para que esta técnica tenga buen efecto, se debe efectuar esta accion
en un tiempo de dos minutos aproximadamente utilizando movimientos cortos y suaves.*®

Por medio de los dentifricos que vienen a ser cremas, pastas, polvos o soluciones hechos a base
de detergentes, abrasivos, humectantes, aromatizantes y colorantes, que suelen usarse durante
el cepillado, se busca mejorar la limpieza de los dientes. Sin embargo, su uso no asegura una

buena higiene si es que la técnica del cepillado no se realiza con eficacia.®
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La caries dental es una enfermedad de etiologia multifactorial que se origina por medio de una
infeccion que dafia los dientes con destruccion progresiva de estas y de todo érgano de tejido
duro. Dicha enfermedad se hace presente de manera especial en los escolares, y de manera
especifica en los nifios, sobre todo en aquellos que estan en los primeros afios del nivel
primaria.'® La enfermedad de la caries surge cuando interactian cuatro factores: el huésped que
involucra la higiene bucal, la saliva y los 6rganos dentarios, la microflora con las infecciones
bacterianas, el sustrato, que contiene la dieta cariogénica, y el tiempo en que interactdan los tres
elementos anteriores.X’En la nifiez, la caries tiene grandes y graves repercusiones puesto que
no solo dafa la autoestima del nifio sino ademas genera dolores intensos, infecciones faciales,
problemas digestivos, entre otros problemas. Esto debido a que las bacterias que se encuentran
en la placa dental, al deteriorar los dientes de manera progresiva hasta llegar a la raiz de la
misma, no solo destruye dicho érgano, sino ademas no permite la buena digestion por la mala
masticacion de los alimentos.*®

Para que la persona, especialmente el nifio, pueda tener alimentacion adecuada basada en la
buena masticaciéon de los alimentos, pronuncie apropiadamente las palabras y desarrolle una
buena autoestima basada en la presentaciéon de su sonrisa, s necesario que se prevengan
enfermedades bucales y se cuiden todos los 6rganos que conforman la cavidad bucal. Entre las
principales acciones que permiten la prevencion de enfermedades bucales tenemos la visita al
dentista, y el uso del cepillo dental con la pasta dental.’°Las visitas que padres de familia deben
hacer con sus hijos al dentista, debe darse con toda naturalidad, eliminando mitos o actitudes
como el miedo, la falta de recursos, el poco tiempo entre otros. La asistencia dicho especialista
ha de darse desde los primeros afios de vida a fin de detectar anomalias en el desarrollo de los
dientes o posibles enfermedades.?°El uso del cepillo dental con la pasta dental debe ser
supervisado por los padres de tal manera que generen la autonomia en el nifio en el cepillar de
sus dientes y la limpieza de la lengua. Asimismo, se debe educar en la renovacion del cepillo de

dientes en la medida que se gasten las cerdas o este haya cumplido su tiempo de utilidad.?*
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El control de los alimentos ingeridos por la persona, especialmente en la etapa de la nifiez, es un
elemento clave para el buen cuidado y desarrollo de los dientes, ya sean de leche o permanentes,
esto debido a que los componentes de los alimentos infieren en el fortalecimiento o debilitamiento
de los érganos bucales. De ahi la importancia de una alimentacién rica en nutrientes y
balanceada.??Sin embargo, existe un gran riesgo de que se desarrollen enfermedades bucales
como la caries si el nifio consume de manera excesiva alimentos sélidos o liquidos que tengan
gran porcentaje de azlcar. La sacarosa mas el glucano que poseen estos alimentos permiten
gue las bacterias se queden impregnadas en las piezas dentales por un tiempo mayor,
prolongando la presencia de acidos que deterioran y debilitan los dientes.?*Para prevenir las
enfermedades bucales, es importante alimentarse de forma variada con lacteos, verduras,
pescado, carnes rojas, hortalizas, huevos, legumbres, frutas, entre otros, pero siempre
controlando la presencia de azucares y de la sal, y combinando los alimentos para evitar
erosiones en los dientes.??

De lo anteriormente mencionado planteamos el siguiente problema principal ¢ Cual es el
nivel de conocimiento de los padres de familia sobre salud bucal en sus hijos pertenecientes al
segundo grado del nivel primaria en la IE 10207 — Salas en el afio 2021?

Esta investigacion fue importante porque permitira identificar los conocimientos que tienen los
padres de familia sobre la salud bucal que deben promover en sus hijos, esto debido a que la
salud e higiene bucal son elementos indispensables para el buen desarrollo de la persona sobre
todo en una etapa tan importante como es la nifiez inmersa en la etapa escolar.

Este estudio tuvo como finalidad proponer la iniciacion en los programas de capacitacion o planes
de intervencion que mejoren el nivel de conocimiento de los padres donde facilite la mejora de
los puntos criticos que se contrastan de la realidad problematica.

Los resultados que se obtuvieron a partir de la aplicacion de la presente investigacion serviran
para que futuros estudios que propongan actividades para promover el cuidado de la salud bucal

tanto en los infantes como los padres de familia, generando conciencia y buenos habitos.
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Y su nivel de impacto a nivel cientifico sera resultado de la innovacion generada con base a las
propuestas de implementacion de planes de intervencion a los padres, asi como fundamento a
futuros estudios con necesidad de priorizar la educacién de los padres.

Asimismo, se describe la hipétesis HO: El nivel de conocimiento en los padres de la I.E. 10207
sobre la salud bucal es bajo, H1: nivel de conocimiento en los padres de la I.E. 10207 sobre la
salud bucal es alto.

Por lo planteado anteriormente tenemos como objetivo general: Determinar el nivel de
conocimiento sobre salud bucal en padres de nifios de la IE 10207 — Salas, 2021. Asimismo,
como objetivos especificos: Determinar el nivel de conocimiento sobre caries dental en padres
de nifios de la I.E. 10207 — Salas, 2021. Determinar el nivel de conocimiento sobre prevencion
en enfermedades bucales en padres de nifios de la I.E. 10207 — Salas, 2021. Determinar el nivel
de conocimiento sobre la dieta en padres de nifios de la I.LE. 10207 — Salas, 2021. Determinar el

nivel de conocimiento sobre higiene oral en padres de nifios de la |.E. 10207- Salas, 2021.
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Il MATERIALES Y METODO

El tipo de investigacion fue cuantitativa con un estudio observacional de corte trasversal,
prospectivo.

Fue observacional porque aqui el trabajo del investigador solo se limité a medir las variables que
recolectd en el estudio. Ademas, la presente investigacion midié un determinado grupo de corte
trasversal y analiz6 datos que se recopilaron de una muestra.

- La poblacién a considerar en la investigacion fue de 145 padres de familia que tienen a sus
hijos en el segundo grado del nivel primario en la I.E. 10207 perteneciente a la ciudad de Salas en
el afio 2021. La muestra fue por censo de 82 padres de familia. Los cuales tenian que cumplir el
criterio de inclusién donde solo se admitirian padres de familia cuyos hijos estén matriculados en el
2° afo de nivel primario y criterios de exclusibn como padres que no firmen el consentimiento

informado, padres que no tienen capacidad fisica y mental para desarrollar la encuesta.

La técnica de recoleccion de datos usada para el desarrollo de la presente investigacion fue de tipo
encuesta, mediante un cuestionario validado por Toro, R.:

El cuestionario en mencion esta dirigido a padres de familia que tengan nifios en el nivel primario.
Cuenta con una primera seccién en donde se obtiene datos generales como edad del nifio, quien
responde el cuestionario, edad del informante y grado de instruccién del mismo.

Tiene un total de 20 preguntas divididas en cuatro dimensiones caries dental, prevencion, dieta,
higiene bucal, cada una con cinco preguntas estructuradas de respuesta cerrada.

El cuestionario mide el nivel de conocimientos mediante la escala tipo Likert dandole valor de
respuesta correcta es igual a 1 y respuesta incorrecta igual a O.

La escala tipo Likert usada en el cuestionario establece los rangos de alto, medio y bajo segun lo
respondido.

Para el desarrollo de la investigacion, se coordiné con la directora de la I.E. N°10207 para realizar

la entrega de la encuesta después de la reparticion de viveres del programa Qali Warma, luego se
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les entreg6 el anexo N°7 donde aceptaron participar de la encuesta firmando el consentimiento
informado, posteriormente se les entregd el anexo N°4 a fin de medir los conocimientos de las
siguientes dimensiones: caries dental, prevencion de enfermedades bucales, dieta e higiene bucal.
La validez del instrumento fue realizado en la investigacion de Toro, R'3, donde menciona que el
cuestionario pasé por el juicio de expertos: 4 odontdlogos especialistas en odontopediatria y 3
odontdlogos especialistas en el area de metodologia de investigacion, la validacion de contenido se
realiz6 por medio de la prueba estadistica Coeficiente de Validez V de Aiken, obteniendo como
resultado un valor de 0.95, y segun la interpretacién de su escala cuanto mas el valor se acerque a
1 la validez es mas alta.

El nivel de confiabilidad superd6 el 0,7 después de la aplicacion de la prueba piloto a través del Alfa
de Cronbach (Anexo N°5).

Finalmente, luego de que se aplique la encuesta se analizaron los datos obtenidos por medio del
programa SPSS V.21.0, y se revisaron dichas fuentes tantas veces fueron necesarias para
corroborar la informaciéon conseguida. Se elaboraron graficos que fueron el resultado de los cuadros
gue se concluyeron después de la prueba piloto y de haber aplicado el instrumento. Se utilizé como
imagen el gréfico de barras y los cuadros se organizaron por tablas de 3 columnas con porcentajes
0 numeros cardinales de resultado. Luego de cada cuadro y grafico de barras se realiz6 la
interpretacion de los datos que se contienen para poder generar un analisis de los mismos.

Los criterios éticos que se consideraron en el desarrollo de la investigacién segin Belmont fueron:
El principio de autonomia, debido a que no se coaccionara a los padres de familia para que
participen de la investigacion.

El principio de beneficencia, puesto que se buscara ayudar a los padres de familia a identificar sus
niveles de conocimiento que tienen entorno a la salud bucal en sus hijos a fin de que puedan mejorar
dichos saberes.

Y el principio de justicia, porque se tratara a cada participante con el respeto que le compete en el

marco de las atenciones que se requieren en este tiempo de pandemia.
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Los criterios de rigor cientifico que se tuvieron en cuenta en el desarrollo de la investigacion fueron:
El principio de credibilidad, ya que se obtendra la confiabilidad y validacion del instrumento previa
aplicacion, y se respetaran los datos que los padres de familia den a conocer por medio de la
encuesta.

El principio de aplicabilidad, porque la informacién tedrica recopilada y los instrumentos a usar

podran ser aplicables a otras realidades.
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Il RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Resultados

Tabla 1. Nivel de conocimiento de los padres de familia sobre salud bucal, 2022

Variable Nivel Frecuencia " orcentae
(%)
Alto
23 28,04
[15-20]
Nivel de Medio
conocimiento [10-14] 28 34,14
B0 31 37,82
[00-09] :
Total 82 100%

Nota: Elaboracién propia
Segun la Tabla 01 se aprecia que del total de participantes el 37,82% (n=31) presentaron
puntuaciones correspondientes al nivel bajo, seguido del 34,14% (n=28) y 28,04% (n=23),

correspondiente a los niveles medio y alto, respectivamente.

Tabla 2. Nivel de conocimiento de los padres de familia sobre caries dental, 2022.

Dimension Nivel Frecuencia Porcoentaje
(%)
Alto
26 31,71

[4-5]

Caries Medio

dental [2-3] 18 21,95
B0 38 46,34
[0-1] ’

Total 82 100%

Nota: Elaboracién propia
En latabla 2, se aprecia que del total de participantes el 46,34% (n=38) presentaron puntuaciones
correspondientes al nivel bajo, seguido del 31,71% (n=26) y 21,95% (n=18), correspondiente a

los niveles alto y medio, respectivamente.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la prevencién de enfermedades,

2022.
Dimensién items Frecuencia ' orcentaje
(%)
Alto
12 14,63
[4-5]
- Medi
Prevencion de edio 01 25 62
enfermedades [2-3]
Bajo
49 59,75
[0-1]
Total 82 100%

Nota: Elaboracion propia
En latabla 3, se aprecia que del total de participantes el 59,75% (n=49) presentaron puntuaciones
correspondientes al nivel bajo, seguido del 25,62% (n=21) y 14,63% (n=12), correspondiente a

los niveles medio y alto, respectivamente.

Tabla 4. Nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la dieta, 2022

Dimension items Frecuencia "o'centae
(%)
Alto
27 32,95
[4-5]
Medio
Dieta 27 3295
| 2-3]
B0 28 34,10
[0-1] ’
Total 82 100%

Nota: Elaboracién propia
En latabla 4, se aprecia que del total de participantes el 34,10% (n=28) presentaron puntuaciones
correspondientes al nivel bajo, seguido del 32,95% (n=27) y 32,95% (n=27), correspondiente a

los niveles medio y alto, respectivamente, que tienen igualdad de frecuencias y porcentajes.
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Tabla 5. Nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la higiene bucal, 2022.

Dimensién items Frecuencia " orcentae
(%)
Alto
14 17,07
[4-5]
Higiene Medio
Bucal [2-3] 23 28,06
Bajo
45 54,87
[0-1]
Total 82 100%

Nota: Elaboracién propia

En latabla 5, se aprecia que del total de participantes el 54,87% (n=45) presentaron puntuaciones

correspondientes al nivel bajo, seguido del 28,06% (n=23) y 17,07% (n=14), correspondiente a

los niveles medio y alto, respectivamente.
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.3.2. Discusion

El nivel de conocimiento de salud bucal en el presente estudio es bajo con 37,82% este resultado
es similar al obtenido por Babieri et. al (2018) donde predomindé el nivel de bajo con un 37%, con
una poblacién mas extendida. Por otro lado, esto se opone a los resultados de Serrano et al. (2019)
obtuvo en su investigacion un resultado con minimos valores para el nivel bajo, es decir, el nivel del
conocimiento predominante fue bueno con un 34.2%, coincidiendo con Guzman (2020), que obtuvo
un nivel bueno con 45% respecto a la salud bucal, esto en contradiccion a los resultados
encontrados en la presente investigacion, evidenciando de esta manera que existe una relacion
directa en la educacion de los padres.

Sobre el conocimiento de los padres de familia sobre caries dental; se aprecia en nuestros
resultados que del total de participantes, el 46,34% presentaron puntuaciones correspondientes al
nivel bajo, seguido del 31,71% y 21,95%, correspondiente a los niveles alto y medio,
respectivamente, esto se asemeja en su mayoria a los resultados obtenidos por Aguilar P. (2021)
donde predominaron los niveles regular (45%) y deficiente (41%)° esto debido a que en la
categorizacion existe un grupo de variable adicional.

Sobre el conocimiento de los padres de familia sobre la prevencion de enfermedades, se aprecia
en nuestros resultados que del total de participantes el 59,75% presentaron puntuaciones
correspondientes al nivel bajo, seguido del 25,62% y 14,63%, correspondiente a los niveles medio
y alto, respectivamente, este resultado es parecido a los obtenidos por Carrera et al.(2021), ya que
obtuvo un nivel regular predominante que correspondia en su escala a un 47,6%, siendo el bueno
de 46% algo que se aleja de lo que hemos obtenido en nuestra aplicacion, quedando claro asi que
depende mucho de la poblacién y de las circunstancias, aunque no hubo relacién directa ni con las
caracteristicas o el grado de instruccion.” A pesar de que en otras investigaciones se diga lo contrario
segln Guzman (2020).*

Sobre el conocimiento de los padres de familia en la dieta, se aprecia segun los resultados que
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hemos obtenido que del total de participantes el 34.10% presentaron puntuaciones
correspondientes al nivel bajo, seguido del 32.95% y 32.95%, correspondiente a los niveles medio
y alto, respectivamente, que contradicen a los resultados obtenidos por Aguilar (2020) donde
predomina el nivel bueno con un 42% guedando como evidencia en dicho estudio que un
conocimiento adecuado acerca de la dieta favorece a la salud bucal de los infantes.

Sobre el conocimiento de los padres de familia en la higiene bucal; se aprecia en los resultados que
del total de participantes el 54.87% presentaron puntuaciones correspondientes al nivel bajo,
seguido del 28.06% y 17.07%, correspondiente a los niveles medio y alto, respectivamente. Esto se
aleja significativamente en relacion con los resultados obtenidos en la primera encuesta virtual sobre
higiene bucal de Valenzuela (2022) en los padres de familia de la I.E. nivel inicial de Lambayeque
que obtienen un nivel regular, luego realizan la charla para capacitar a los padres de familia; acabado
esta, realizan una segunda obteniendo en los resultados un aumento de conocimiento en el nivel
alto estadisticamente significativo.*?

Las limitaciones del estudio se evidenciaron en la falta de cooperacion de los padres para el llenado
de los cuestionarios, el limitado conocimiento basico sobre salud bucal de los padres y el poco
tiempo que los padres tenian para el llenado de los cuestionarios ya sea hora de entrada o de salida
en el colegio.

La informacion y resultados obtenidos en la presente investigacion nos llevé a aceptar la H1, es
decir que los padres de familia poseen un bajo nivel de conocimiento en relacion a la salud bucal.
La realidad problematica encontrada en el colegio se corrobora con investigaciones previas en
donde los padres de familia no tienen el conocimiento necesario para promover una adecuada salud
bucal en sus menores hijos.

La importancia de la investigacion radica en la obtencion de datos reales sobre el conocimiento de
la salud bucal, y como estos pueden ser aplicados en beneficio de las familias y sus nifios para un

mejor estado de salud oral.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

Se concluye que el nivel de conocimiento de los padres de familia sobre salud bucal de los nifios
es bajo.

Se concluye que el nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la caries dental en los
nifios es bajo.

Se concluye que el nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la prevencién de
enfermedades de los nifios es bajo.

Se concluye que el nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la dieta de los nifios es
bajo.

Se concluye que el nivel de conocimiento de los padres de familia sobre la higiene bucal de los

nifios es bajo.
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4.2 Recomendaciones

Se sugiere dar charlas acerca del cuidado de salud bucal a los padres de familia de la I.E.
N°10207-Salas.

El nivel de educacién de los padres de familia de la I.E. N°10207 deberia ser mayor para obtener
mejores resultados.

Se sugiere dar sesiones demostrativas acerca de las técnicas de cepillado a los padres de familia
de la I.E. N°10207

Se sugiere dar asesoria nutricional para el control de enfermedades dentales en los padres de
familia de la I.LE. N°10207-Salas.

Se sugiere llevar un control de la dieta semanal de los nifios de la |.E. N°10207-Salas, descartando
o reemplazando los alimentos cariogénicos por refrigerios y alimentos saludables favorables para

el cuidado de la salud bucal integral.
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Anexo 1: Operacionalizacion de la variable:

VARIABLE DIMENSION INDICADOR items Valor Escala
Correcto 1 Likert
Conoce el concepto de caries dental. 1 Incorrecto 0 Alto : -
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Sefiala las acciones que transmiten la caries dental. 2 Incorrecto 0 Alto : -
. Medio: - Bajo:
Caries dental Correcto 1 Likert
Conoce la definicién de placa bacteriana. 3 Incorrecto O Alto : -
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Conoce la importancia de los dientes de leche. 4 Incorrecto 0 Alto : -
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Conoce los momentos en que se necesita ir al odontélogo. 5,6 Incorrecto 0 Alto : -
Medio: - Bajo:
Nivel de Correcto 1 Likert
conocimiento Conoce los beneficios del flor. 7 Incorrecto 0 Alto : -
Prevencién de enfermedades Medio: - Bajo:
bucales N ) . Correcto 1 Likert
Identifica la causa de que puede poner en riesgo la posicion 89 Incorrecto 0 Alto : -
de los dientes en los nifos. ) )
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Conoce las medidas preventivas para combatir la caries 10 Incorrecto 0 Alto : -
dental. . )
Medio: - Bajo:
- . . Correcto 1 Likert
Identifica los allmen_tos que perml_ten el buen desarrollo y 11,12 Incorrecto 0 Alto : -
cuidado de los dientes. ) )
Medio: - Bajo:
Dieta Sefala el nivel adecuado de_?ZL’Jcar gue debe consumir un 13 ﬁ(?(::reecéfolo Alilltlz)e:rt_
nino- Medio: - Bajo:
Sefiala la edad limite para dar de lactar a un nifio. 14 Correcto 1 lee.rt
Incorrecto 0 Alto : -
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Medio: - Bajo:

- ) . . o Correcto 1 Likert
Identifica las consecuencias dg dejar al nifio con un biberon 15 Incorrecto O Alto © -
gue contiene liquidos azucarados. ) )
Medio: - Bajo:
; . . " Correcto 1 Likert
Conoce el numero de cepllladas_qye debe realizar un nifio 16 Incorrecto O Alto © -
para tener buena higiene bucal. ) )
Medio: - Bajo:
o Correcto 1 Likert
Identifica la edad desde la cual la persona puede usar pasta 17 Incorrecto 0 Alto : -
dental con fluor. . .
Medio: - Bajo:
) ) Correcto 1 Likert
Higiene bucal Conoce los momentos en que se debe realizar el cepillado 18 Incorrecto 0 Alto : -
dental. . .
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Conoce el tiempo de vida de un cepillo de dientes. 19 Incorrecto 0 Alto : -
Medio: - Bajo:
Correcto 1 Likert
Conoce las nociones basicas del cepillado dental 20 Incorrecto O Alto : -
Medio: - Bajo:
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Anexo 2 ACTA DE ORIGINALIDAD

Cadigo: F2.PP2-PR.O2
ACTA DE ORIGINALIDAD DE LA Version: 02
INVESTIGACION Fecha: 18/04/2024
Hoja: 1del

Yo, Julio Cesar Romero Gamboa, coordinador de Investigacion de la Escuela Profesional de
Estomatologia, y revisor de la investigacion aprobada mediante Resolucion N°0577-
2021/FCS-USS del (los) estudiantels} Ramirez Burga Joaquin David y Soriano Gastelo Katerin
Johanng, titulada:

“Nivel de conocimiento sobre salud bucal en
padres de ninos de la ILE. N° 10207-Salas, 2021”

Se deja constancia que la investigacion antes indicada tiene un indice de similitud del 1%
verificable en el reporte final del analisis de originalidad mediante el software de similitud
TURNITIN.

Por lo que se concluye que cada una de las coincidencias detectadas no constituyen plagio y
cumple con lo establecido en la Directiva sobre nivel de similitud de productos acreditables en
la Universidad Sefior de Sipan S.A.C., aprobada mediante Resolucion de Directorio N° 0375-
2023/PD-USS.

Pimentel, 28 de mayo del 2024.

Ms. CD. Esp. Julio Cesar Romero Gamboa
DNI N.” 45129330



Anexo 3. Cuestionario

Fecha:

Edad de su nifio(a):

a) 6 afios
b) 7 afios

c) 8 afios

¢ Quién responde al cuestionario?
a) Padre

b) Madre

Edad del infermante:

Grade de instruccion del padre:
a) Ninguna

b) Educacidon primaria

c) Educacion Secundaria

d) Educacion Técnica y/o Superior

El cuestionario esta elaborado para que usted de acuerdo a su criterie indique una

respuesta mediante un aspa (X).

CARIES DENTAL

1.- i Qué es la caries dental?

a) Es una enfermedad que aparece en los nifios desnutridos.

b) No es una enfermedad

c) Es una enfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de azlcares.

d) Es una enfermedad causada por falta de higiene bucal y consumo de frituras



2.- Los microorganismos que causan la caries dental puede transmitirse por
a) Compartir utensilios

b) Compartir cepillos dentales

c) Besosen la boca

d) Todas las anteriores

3.- ¢Que es la placa bacteriana dental?

a) Es una capa dura que se forma en la superficie de los dientes
b) Es una placa blanda que se forma en la superficie de los dientes
c) Es el sarro que se forma en los dientes

d) Es una masa que solo se encuentra en los dientes de los adultos

4.- ; Son importantes los dientes de leche?

a) Si, porque guardan espacio para los dientes permanentes
b) Mo, porque no cumplen ninguna funcién

c) Mo, porgue al final se van a caer

d) Mo, porque no son los dientes permanentes

3.- ¢ A queé edad los nifios tienen todos los dientes de leche?
a) 2 afios
b) 4 afios
c) b afios

d) 8 afios
PREVENCION

b.- La primera visita al odontdélogo, se recomienda a partir de:
a) A partir de los 2 afios

b) Cuando aparece el primer diente de leche

c) Cuando tenemos dientes de adulto

d) Solo cuando existe dolor



1.- ; Que beneficios conoce del fluor?

a) Fortalece los dientes y previene la caries

b) Cura los dientes para prevenir las extracciones

c) El flior tiene una accion blanqueadora en los nifios

d) Fortalece al nifio para que crezca sano y fuerte

8.- Es necesario visitar al dentista cuando se tiene dientes sanos:
a) Si, para un examen clinico de rutina

b) Solo sitiene dientes chuecos

c) No, ya que como no tiene nada no es necesano

d) Solo voy si mi hijo tiene molestias en la boca

9.- Si su nifio pierde un diente de leche, antes del tiempo porque esta con caries
;cree Ud. que pueda afectar la posicion de los dientes ?

a) Si

b) Depende, solo si pierde las muelas de leche

c) No

d) Los dientes de leche no son importantes

10.- ; Que medidas preventivas conoce usted para combatir la caries dental?
a) El fluor

b) Una correcta higiene bucal

c) Evitar consumo excesivo de azlcares

d) Todas las anteriores

DIETA

11.- ;Qué alimentos cree usted que son mejores para tener dientes mas sanos?
a) Frutas y vegetales

b) Gaseosas y frutas



c) Frugos y galletas

d) Todas las anteriores

12.- ;Qué se recomienda que lleve su hijo en lalonchera?
a) Queso, quinua, frutas, huevo, pan, came.

b) Galletas dulces, chocolates, tortas, refrescos de caja.

c) Frugos, leche chocolatada, chisitos

e) Todas las anteriores

13.- Con respecto al consumo de azucares, marque lo correcto

a) El nific nunca debe consumir azdcar

b) El niio puede consumir azucar en varnos momentos durante el dia

c) El nifio puede consumir azucar en horas determinadas y luego cepillarse los dientes

e) Todas |las anteriores

14.- ;Hasta qué edad se recomienda dar al nifio lactancia materna?
a) Hasta los 15 dias de nacido
b) Hasta los 3 meses de edad
c) Hasta los 6 meses de edad

d) Hasta el primer mes de nacido

15.- Dejar que el nifio tenga el biberén con liquidos azucarados durante toda la
noche ;qué causaria?

a) Va a estar mas fuerte al despertar

b) Estara mas fuerte y sano

c) Estara mas expuesto a tener caries

d) Mo pasa nada

HIGIENE BUCAL
16.- ;Cuantas veces al dia el nifio debe cepillarse los dientes?

a) 1 vez



b) De 2 a 3 veces

c) De 5 amas veces

d) Los nifios no deben cepillarse los dientes

17.- ;Desde qué edad se puede usar pasta dental con fluor?
a) A partir de los 2 afios

b)A partir de 5 afios

c)A partir de la adolescencia

d)En nifios menores de 2 afios

18.- ;El cepillado se recomienda realizarlo después de cada comida?
a) No

b) Solo antes de dormir

c) Solocon usar un enjuagatorio basta

d) Si

19.- ;Cada queé tiempo se debe cambiar el cepillo dental?
a) Cada 3 meses

b) Cada 8 meses

c) Al afio

d) Munca

20.- En cuanto al cepillado dental

a) El cepillado dental puede ser realizado solo por el mismo nifio

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

d) En el nifio el cepillado dental debe realizarse sin pasta dental



Anexo 4. Alfa de Cronbach

Segun el alfa de Cronbach el nivel de confiabilidad debe superar el 0,7 para mostrar un
nivel de confiabilidad adecuado, a esto se muestra a continuacién el cuadro con los

resultados verdaderos:

Vt 17.24
VT 23.90

CONF 0.72

Segun esta imagen, se alcanzé el 0,72, mostrando confiabilidad en la informacion
recopilada, haciendo que sea verdadera la obtencién de datos.
Se calcularon 4 respuestas del 1 al 4, de 20 preguntas a 32 encuestados, dando una

frecuencia absoluta de 100 y una relativa de 32.
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Anexo 6. Autorizacion
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Sr: Joaquin David Ramirez Burgn

Asunto: Aceptacion de solicitud para aplicacion de cuestionarios a los padres de familia
dela 1 E 10207 JOSE JUSTO ARCE GONZALES SALAS

Es grato dingirme a ustedes para expresarles un cordial saludo, a nombre de 1a Institucion
Fducativa lose lusto Arce Gonzales 10207 - Salas, habiendo recibido 1a solicitud de los
estudiantes RAMIREZ BURGA JOAQUIN DAVID con DN 45593642 y KATERIN JOHANA
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