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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como finalidad determinar el conocimiento sobre
caries dental en madres de nifios de 3 a 5 afios de edad de la Institucion Educativa Inicial
N° 322 Santa Rosa, Puno — 2019. El tipo de investigacion fue descriptivo, de disefio no
experimental y de corte transversal, tuvo como muestra 79 madres; el tipo de muestreo
fue no probabilistico por conveniencia segun criterios de inclusion y exclusion. El
instrumento fue adaptado en la regién de Puno, la validez del mismo fue a través de juicio
de expertos con una consistencia interna aceptable de 0.76 de coeficiente de Alpha de
Cronbach. La técnica que se utiliz6 fue la encuesta y como instrumento un cuestionario.
Para el andlisis se utilizé la estadistica descriptiva. Resultados: EI 75.95% de las madres
tienen conocimiento deficiente sobre caries dental, el 83.54%, el 62.03% vy el 49.37%
posee un conocimiento deficiente respectivamente en las dimensiones de: Aspectos
generales de caries dental, prevencion de caries dental e higiene dental y el 59.49 % de
las madres evidencia tener conocimiento excelente frente a alimentos cario-génicos.
Conclusion: Un alto porcentaje de las madres, tienen un conocimiento deficiente sobre

caries dental.

Palabras Clave: conocimiento, caries dental, nifilos y madres.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the knowledge about dental caries
in mothers of children 3 to 5 years of age from the Initial Educational Institution No. 322
Santa Rosa, Puno - 2019. The type of research was descriptive, non-experimental design
and Cross-sectional, it had as a sample 79 mothers; the type of sampling was non-
probabilistic for convenience according to inclusion and exclusion criteria. The
instrument was adapted in the Puno region, its validity was through expert judgment with
an acceptable internal consistency of 0.76 of Cronbach's Alpha coefficient. The technique
used was the survey and a questionnaire as an instrument. Descriptive statistics were used
for the analysis. Results: 75.95% of mothers have poor knowledge about dental caries,
83.54%, 62.03% and 49.37% have poor knowledge respectively in the dimensions of:
General aspects of dental caries, prevention of dental caries and dental hygiene and
59.49% of mothers show that they have excellent knowledge about cariogenic foods.

Conclusion: A high percentage of mothers have poor knowledge about dental caries.

Keywords: knowledge, tooth decay, children and mothers.

10

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

CAPITULO |

INTRODUCCION

1.1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

Hoy en dia existe una gran preocupacion por el incremento que se esta observando
en la salud dental de las nifias y nifios preescolares, ya que la caries es un proceso
localizado de origen multifactorial que se inicia después de la erupcion dentaria,
determinando el reblandecimiento del tejido duro del diente y que evoluciona hasta la

formacion de una cavidad (1,2).

Asimismo, la Caries de Infancia Temprana (CIT) se considera un problema de
salud publica, es una enfermedad infecciosa muy comun, prevalente de las patologias
orales y la principal causa de pérdida dental primaria precoz en los nifios(3),4). Esto
ocasionard en el futuro, un desequilibrio dentario como mal posiciones del diente
permanente, pérdida de espacio, vicios perniciosos y mal oclusion dental, lo cual tiene

consecuencias dafiinas en el bienestar general del nifio (5).

Segun la OMS, la caries es la enfermedad dental mas frecuente, en su publicacion
en Ginebra sobre el problema mundial de enfermedades dentales menciona que entre el
60% y el 90% de la poblacion infantil padece caries y aproximadamente cinco mil

millones de personas en el mundo han padecido caries dental(6).

Siendo el Pert uno de los paises méas afectados por las enfermedades dentales,
resultado alarmante que la incidencia es en etapas tempranas de vida, investigaciones
realizadas por Tello y Torres H. (2010) coinciden en una prevalencia de lesiones cariosas

en las piezas dentales temporales de los infantes (7).
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Durante el afio 2013 en el Per(, la atencion por problemas dentales en la poblacion
infantil fue de 33 643 casos, cabe destacar que no existen registros de las atenciones

realizadas en centros odontoldgicos particulares (8).

En el afio 2014, en el centro de cuidado diurno “CUNA MAS” alto Puno. El
conocimiento de las madres sobre salud dental fue deficiente en cuanto a: Inicio de la
erupcion dental, funcion de la denticidon temporal, conocimiento sobre la caries, alimentos
cario-génicos, formas de transmision de la caries, Importancia de la higiene dental, inicio
de la atencion odontoldgica y solo en dimension de inicio de la higiene dental presentaron

un conocimiento regular (7).

Asimismo, en el afio 2017 MINSA (9); informa gue Puno se encuentra dentro de
las tres primeras regiones con mayor presencia de caries dental en nifios de 3 a 15 afios

de edad. “La cantidad de nifios con caries en estas regiones supera el 98%.

Ademas dentro de una familia los padres son los responsables de la educacion
para la salud dental de los hogares, pero no todos tienen conocimiento adecuado sobre
caries dental(10). Y de las repercusiones que eso puede generar en la salud del nifio, ya
que muchos transmiten a sus hijos las conductas y habitos que ellos recibieron, con
conceptos equivocados como: la ingesta de productos procesados, bebidas azucaradas
entre otros sumandose a ello la falta de higiene dental después de consumir los productos
mencionados predisponiendo a la caries a piezas dentarias definitivas y repercusiones
estéticas que afectan a la autoestima del nifio. En caso de caries dental el nifio tendra dolor
de dientes y/o muelas, en algunos casos seran sometidos a procedimientos traumaticos
como extraccion de uno 0 mas piezas dentarias que repercutiran negativamente en el nifio
para futuras atenciones dentales y ademas constituira gastos econémicos en la familia

(11).

12
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Durante las préacticas preprofesionales realizadas en los centros de salud, se
observo en los nifios que acudian a sus controles de CRED; placa bacteriana alrededor de
sus dientes, manchas amarillas y negras, con cavidades y en algunos con ausencia de
piezas dentarias y en las Instituciones Educativas Iniciales, también se observaron los
mismos problemas de salud dental y en la lonchera de los nifios del jardin se pudo ver
gue contenian productos como: Jugos procesados, galletas, yogures, entre otros. Ademas,
las madres de familia manifiestan no realizar la higiene dental todos los dias después de
consumir alimentos, solo algunos dias de la semana y en otros casos mencionan nunca a
ver realizado cepillado dental a sus hijos. Por lo tanto, la prevencion de las lesiones
dentales en los nifios deberia iniciarse con la educacion a las madres; las cuales
generalmente no reciben informacion con relacion a la salud dental de sus hijos. El
personal de salud encargado de esta tarea es la enfermera, debido al mayor contacto con
los nifios y las madres durante el control y las evaluaciones de crecimiento, desarrollo,
inmunizacion, consultorio externo, familia y comunidad; observandose que no brinda
consejeria a las madres sobre temas de salud dental para sus hijos, ni tampoco son
referidos a consultorio de odontologia cuando los nifios ya tienen sus primeros dientes tal
como indica la norma técnica, ya que solo son llevados al consultorio odontolégico
cuando ya tienen caries y/o cuando presentan sintomas tales como: dolor, inflamacion o

infeccion.

Con todo y lo anterior, la informacion de casos y los estudios previos, son
argumento para realizar la presente investigacion; la sanidad bucal es un problema de
salud publica, que requiere ser monitorizado constantemente por ser un grupo de riesgo;
los datos hallados y alcanzados permitiran tomar decisiones acertadas e intervenciones
oportunas para evitar que los nifios tengan esta enfermedad cronica ya que predispone a

tener otras enfermedades; la Institucion Educativa Inicial N°322 Santa Rosa que alberga

13
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nifios de 3 a 5 afios de edad, no es ajena a este problema, la observacion directa a estos

nifios permite sefialar que poseen caries dental.
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Cual es el conocimiento sobre caries dental en madres de nifios de 3 a 5 afios de

edad de la Institucion Educativa Inicial N° 322 Santa Rosa, Puno- 2019?
1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

- Determinar el conocimiento sobre caries dental en madres de nifios de 3 a 5
afios de edad de la Institucion Educativa Inicial N° 322 Santa Rosa, Puno-

2019.
1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. ldentificar el conocimiento sobre aspectos generales de caries dental.
2. ldentificar el conocimiento sobre prevencion de la caries dental
3. Identificar el conocimiento sobre higiene bucal

4. Identificar el conocimiento sobre alimentos cariogénicos

14
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CAPITULO II

REVISION DE LITERATURA

2.1. MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL
2.1.1. CONOCIMIENTO:

El conocimiento es el resultado del proceso de aprendizaje. Justamente es aquel
producto final que queda guardado en el sistema cognitivo, principalmente en la memoria,
después de ser ingresado por medio de la percepcion, acomodado y asimilado a las

estructuras cognitivas y a los conocimientos previos con los que el sujeto cuenta (12).

Se define también como hechos o informacion adquirida por una persona a través
de la experiencia o la educacién, la comprension tedrica o practica de un asunto referente
a la realidad. Lo que se adquiere como contenido intelectual relativo a un campo

determinado o a la totalidad del universo (13).

El conocimiento puede ser entendido en dos direcciones, uno como un proceso
que se manifiesta en el acto de conocer, es decir, la percepcion de una realidad; el otro
como un producto o resultado de dicho proceso, que se traduce en conceptos, imagenes y
representaciones acerca de una realidad. Visto como un proceso, el conocimiento implica
una relacion entre dos elementos esenciales: sujeto y objeto. Entendido el sujeto como la
persona que busca, obtiene o posee el conocimiento; y el objeto como el hecho, fendbmeno,

tema o materia que el sujeto estudia (14).

El Conocimiento empirico o cotidiano es adquirido mediante la observacion y la
interaccion con el entorno, es resultado de la experiencia propia y el sentido comun y no
de la comprobacién cientifica, esto lo hace un conocimiento falible e inexacto. El
conocimiento cientifico esta relacionado con la I6gica, el pensamiento critico y analitico;

15
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es el conocimiento que tenemos sobre hechos analizados y verificados por un método, de
modo que su veracidad o falsedad puede ser demostrada. EI conocimiento teolégico o
religioso se basa en la fe religiosa y dogmas, en la que se afirma que en ésta reside la
verdad absoluta. A partir de un sistema organizado de creencias se explican los misterios

que rondan la mente humana (15).
Es asi que el conocimiento se conceptualiza como un conjunto de ideas y nociones

adquiridas en forma empirica, cientifica y técnica; que dirige a las personas para
la asimilacion de resultados de sus propias experiencias. Sirven de guia para la accion de
las personas, en el sentido de decidir qué hacer en cada momento, porgue esa accion tiene
en general por objetivo las consecuencias de los actos de cada individuo y la fuente de
conocimiento que tienen los padres son la primera educacion para los nifios, y estos son
las personas mas importantes en la vida del nifio. Por lo que, el nivel de conocimiento en
salud bucal de los padres y su colaboracion para la prevencion de la caries dental, es

indispensable para la salud de sus hijos.
2.1.1.1. EVALUACION DEL CONOCIMIENTO

Al calificar debemos diferenciar el conocimiento adquirido en el proceso de
ensefianza aprendizaje mediante una serie de valores numéricos ordinales en el sistema

formal o informal. Los items de evolucién para medir los niveles de conocimiento son:

Para valorar el nivel de conocimiento, segun la MINEDU se clasifica de la siguiente

manera.

a) Excelente: Cuando se evidencia un nivel superior a lo esperado respecto a la
competencia. Esto quiere decir que demuestra aprendizajes que van mas alla del nivel

esperado.

16
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b) Bueno: Cuando se evidencia el nivel esperado respecto a la competencia,
demostrando manejo satisfactorio en todas las tareas propuestas y en el tiempo

LLIP4

programado (16). Denominado también como "6ptimo", porque hay adecuada
distribucion cognoscitiva, las intervenciones son positivas, la conceptualizacion y el
pensamiento son coherentes, la expresion es acertada y fundamentada, ademas hay una

conexion profunda con las ideas bésicas del tema o materia (17).

c) Regular: Cuando se esta proximo o cerca al nivel esperado respecto a la
competencia, para lo cual requiere acompafiamiento durante un tiempo razonable para
lograrlo. Manifiesta conceptos béasicos y omite otros. Eventualmente propone
modificaciones para un mejor logro de objetivos y la conexidn es esporédica con las ideas

basicas de un tema o materia.

d) Deficiente: Considerado como "pésimo”, porque hay ideas desorganizadas,
inadecuada distribucion cognoscitiva, en la expresion de conceptos basicos los términos
no son precisos ni adecuados, se define por la ausencia de informacién, carece de
fundamentacion logica (17). Cuando se muestra un progreso minimo en una competencia

de acuerdo al nivel esperado (16).
2.1.2. CARIES

La caries es una enfermedad cronica con un proceso localizado, de origen
multifactorial que se inicia después de la erupcion dentaria, determinando el
reblandecimiento del tejido duro del diente y que evoluciona hasta la formacion de una
cavidad (5). Es una disbiosis que se manifiesta principalmente por el consumo alto de
azucares fermentables. Estos eventos metabdlicos son conocidos como el proceso carioso.
La interaccion entre los depdsitos microbianos y los tejidos duros del diente puede resultar

en una lesién cariosa que es el signo o sintoma del proceso (18).

17
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2.1.2.1. ASPECTOS GENERALES

A. CONCEPTO DE CARIES DENTAL

La caries de infancia temprana es la presencia de una 0 mas lesiones de caries
dental, cavitadas o no cavitadas, dientes perdidos por caries dental o superficies obturadas

en la denticion decidua en nifios menores de 71 meses de edad (20,21).

La caries es una enfermedad infecciosa y transmisible, de origen multifactorial,
intimamente relacionada con una higiene dental deficiente, la alimentacién nocturna,
elevado consumo de azUcares, colonizacion bacteriana precoz y un nivel socioeconémico
bajo de los padres. En su compleja etiologia existe una interaccion inexplicable de
factores tales como: la infeccidn por Streptococcus Mutans, la educacién de la madre (o
cuidador), lactancia materna prolongada, el estrés, autoestima, estructura familiar y
social, utilizacion del biber6n impregnado en miel o azucar, frecuencia de alimentacion

del nifio, o el consumo de alimentos o bebidas azucaradas, entre otros (18).

También se define como un proceso patoldgico caracterizado por la destruccion
localizada de los tejidos duros susceptibles del diente, provocada por acidos producto de
la fermentacién de hidratos de carbono y que ocurre por la interaccion de numerosos
factores de riesgo y factores protectores, tanto a nivel de la cavidad bucal como a nivel
individual y social (21). Al mismo tiempo los dientes deciduos pueden sufrir caries y por
las caracteristicas propias de los dientes deciduos, una vez que se inicia la caries esta tiene
un avance mas rapido y afecta al tejido nervioso del diente méas rapido que en el adulto

(22).

“La caries durante la infancia tiene implicaciones en el crecimiento y desarrollo
de los nifios”(23). El impacto negativo de la caries dental sobre la vida de los nifios
incluye: mayor experiencia de sensacion de dolor, dificultad para masticar, disminucion
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del apetito, pérdida de peso, dificultad para dormir, alteracion en el comportamiento
(irritabilidad y baja autoestima), pérdida de dias de escuela y/o disminucion del

rendimiento escolar (10).

Asimismo, las bacterias que estan asociadas con la infeccion de encias, caries
dental en la boca pueden entrar en el torrente sanguineo, donde ellas se adhieren a los
vasos sanguineos y aumentan el riesgo de enfermedad cardiovascular, también pueden
migrar en el torrente sanguineo causando la elevacién del indicador de la proteina C
reactiva, que es un marcador de inflamacidn en los vasos sanguineos. Segun la clinica de
Cleveland, esto puede aumentar el riesgo de enfermedad cardiaca y accidente

cerebrovascular (24).

B. PLACABACTERIANA:

Se puede definir la placa dental como una capa dura y blanda y adherente de
colonias bacterianas que se deposita sobre la superficie de los dientes, la encia y otras
superficies bucales (protesis, material de restauracion, etc.) cuando no se practican
métodos de higiene bucal adecuados. La cavidad oral, al ser una de las regiones por las
que nuestro organismo se expone al medio que lo rodea y a las bacterias que en él habitan,
se constituye en un sistema ecoldgico abierto, quedando colonizada de modo permanente
por diferentes cepas bacterianas. Todas las superficies de la cavidad oral estan expuestas
continuamente a las bacterias, siendo la saliva, junto con el rozamiento de los labios,
mejillas y lengua sobre dichas superficies (autoclisis), los mecanismos que tratan de
controlar y limitar la contaminacion bacteriana. Sin embargo, algunas areas dentarias
quedan fuera de esta accién de limpieza, especialmente el margen gingival que se
extiende en el espacio interproximal, las superficies proximales y las fosas, surcos, hoyos

y fisuras, siendo en estas localizaciones donde se concentraran las bacterias y donde se

19

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

desarrollara de forma incontrolada la placa bacteriana (25).

C. TRANSMISION BACTERIANA:

Cada persona tiene su propia flora bacteriana tanto en boca como en otras partes
del organismo, y al mismo tiempo cada persona tiene sus propios mecanismos de defensa
e inmunidad, por lo que habra personas mas sensibles a esta bacteria. El periodo de
colonizacién de la cavidad bucal del nifio con los microorganismos de la madre se ha

establecido en la Ilamada ventana de infectividad (5).

La transmisién vertical de madre a nifio se produce por transferencia de saliva
infectada al besarlo en la boca, probar su comida, compartir utensilios con él bebe
(cuchara, cepillos dentales) o con mayor frecuencia, al humedecer con saliva la tetina del
biberén o el “chupon”, o probar y pre masticar los alimentos en la cucharita del pequefio
antes de servirlo (3). La colonizacion de microorganismos por transmision vertical se
relaciona con varios factores como la magnitud del inéculo, la frecuencia de
inoculaciones de pequefias dosis y un minimo de dosis infectiva. Los nifios con madres
portadoras de altas concentraciones de Streptococcus mutans, adquieren esos
microorganismos tempranamente y en niveles mayores. La frecuencia de la infeccion
infantil es nueve veces mayor cuando las madres presentan cantidades de Streptococcus

mutans que exceden 105 unidades formadoras de colonias por mililitro de saliva (26).
D. DIENTES TEMPORALES:

Los dientes de leche, también llamados dientes temporales, son aquellos que
permanecen por un tiempo limitado en la boca hasta que son remplazados por los dientes
definitivos o permanentes. Constituyen un total de veinte dientes, diez en la arcada
superior o maxilar y otros diez en la mandibular o inferior. El proceso eruptivo, se produce
una vez terminada la calcificacidn de la corona e inmediatamente después de que empieza
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a calcificarse la raiz y se cree que esta regido por un control endocrino que es el resultado

de la accion simultanea de distintos fendémenos (27).

La secuencia de erupcion es el orden en que los dientes van irrumpiendo en la
boca. Cerca de 6 a 8 meses de edad, se inicia la erupcién de los incisivos centrales,
seguidos por los incisivos laterales, primeros molares, caninos, segundos molares, siendo
de manera general los inferiores los que anteceden a los superiores, la denticién decidua
por lo general completa su aparicion de los 20 diente entre los 24 y los 36 meses de edad,

encontrandose a los 3 afios totalmente formados y en oclusion (28).
E. FUNCION DE LOS DIENTES TEMPORALES:

Los dientes temporarios son muchas veces considerados como carentes de
importancia y facilmente desechables porque seran reemplazados por los "verdaderos"
dientes unos afios después de su aparicién(27). Es importante que el profesional de salud
recalque la importancia de esta denticion debida a que sus caracteristicas morfologicas
les permiten cumplir a la perfeccion durante los primeros afios de vida con dos funciones

esenciales:

a. Funcion masticatoria: La funcién masticatoria de los dientes temporales se
emplea para la preparacion mecanica de los alimentos del nifio para su digestion y
asimilaciéon durante uno de los periodos mas activos de crecimiento y desarrollo, es
indudable su importancia. Por otro lado, mediante la funcién masticatoria los dientes
temporales desempefian también una funcion de estimulacion del crecimiento de los
maxilares en los tres planos del espacio (antero-posterior, transversal y vertical) y no
debemos pasar por alto la importancia de la funcién de los dientes temporales en la

estéetica del nifio(27).
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b.  Auxiliar de fonacion: Una pérdida precoz de los dientes temporales anteriores
pueden llevar a un trastorno en la fonacion por dificultarse la pronunciacién de los sonidos
F, V, Sy Z afios después de la erupcién de los dientes permanentes puede persistir la
dificultad en la pronunciacion de la Sy Z, llegando en ocasiones a requerir una correccion

fonética (27).

c.  Mantener el espacio: Una de las principales funciones de los dientes deciduos es

mantener el espacio en el arco dental para la sucesion de los dientes permanentes(27).

d.  Estimulacion del crecimiento: Los dientes temporales a través de la masticacion
estimulan el crecimiento del maxilar superior y la mandibula en los tres planos del espacio

(antero-posterior, transversal y vertical)(28).

e.  Estética: Masson considera que la funcion estética que cumplen los dientes
temporales es de igual importancia que el resto de funciones. Por lo que menciona que
muchos nifios, en el caso de pérdida de alguno de sus dientes y mas aun siendo anterior,
piden su reposicion y afirma que muchos de ellos se ven afectados psicol6gicamente por

esta causa (29).

La adecuada secuencia de erupcion y la correcta posicion de estos dientes en las
arcadas tendran una importancia decisiva en el desarrollo de la cara del nifio. Un aspecto
importante que se debe tener en cuenta es que hay mayor nimero de dientes permanentes
que de dientes temporales. Por este motivo, pueden observarse espacios entre los dientes
temporales; estos espacios permitiran que las piezas permanentes, sean de mayor tamafio,

se coloquen correctamente, lo que posibilita una adecuada forma de morder (30).
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2.1.3. PREVENCION DE CARIES DENTAL:

Desde el primer control del crecimiento y desarrollo el profesional de enfermeria,
médico pediatra, médico general u otro personal de la salud responsable de la atencion,
revisara la cavidad bucal de la nifia o nifio para verificar la aparicién de los primeros
dientes , detectar posibles lesiones de caries (manchas o cavidades) y otras patologias
(encias inflamadas, entre otros), se daran las pautas preventivas a la madre o cuidador, de
acuerdo a la edad del nifio y se referira al especialista (odontdlogo u odontélogo pediatra)

apenas aparezca el primer diente ( entre los 6 y 12 meses generalmente) (31).
VISITA AL ODONTOLOGO

Es de vital importancia la visita odontoldgica antes del primer afio de vida
para valorar el riesgo de caries, asi como para explicar a los padres las medidas de
prevencion de la caries dental. Los nifios y nifias que acuden tempranamente al
odontologo tienen més probabilidades de recibir cuidados orales apropiados ya que la
visita odontoldgica precoz provee una excelente oportunidad para educar a los padres
(antes de que aparezca el problema) y de reducir el riesgo del nifio a enfermedades bucales

(18).

Todas las nifias y nifios deben ser evaluados por un odont6logo u odontdlogo
pediatra antes del afio de edad, con el fin de detectar lesiones de caries en etapas iniciales,
defectos de desarrollo del esmalte u otras alteraciones, recibir un refuerzo de las pautas
para el cuidado de la salud bucal y la colocacion de barniz de fltor (31). también se
aconseja la visita de rutina, sea cada seis meses, donde se explora la cavidad bucal, evalta

el desarrollo dental y el correcto cuidado para desarrollo sano los dientes temporales (32).

Las principales recomendaciones preventivas con el correspondiente grado de
recomendacion son:
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a) Aplicacién de barniz fldor: EIl barniz flior es una capa protectora que se coloca
sobre los dientes a fin de prevenir la caries dental, se debe aplicar cada seis meses en

todos los nifios. El fluor refuerza el esmalte de los diente haciéndolo mas resistente (18).

El flGor es un componente que conforma la agrupacion de los haldgenos junto al
cloro, bromo y yodo su nimero atémico es 9, su masa atdbmica 19. Presenta una gran
electronegatividad en estado ionico, de ahi su capacidad de combinarse con otros
elementos; por eso no se aparece en la naturaleza en estado puro, pese a ser muy usual en
el mundo donde puede mostrar en forma de fluorita, fluorapatita o criolita. El analisis de
las alteraciones de la anatomia dentaria, debido por el flGor, encaja en destacar unas
superficies oclusales mas suaves y redondeadas, presentan fisuras alargadas vy
superficiales dando sitio a menor retencion y da un acercamiento a los distintos

mecanismos de remocién mecanica de la placa (18).

b) Aplicacion de sellantes: Los sellantes de puntos y fisuras se aplican en las
superficies dentarias para prevenir la iniciacion y para detener la progresion de la caries,
al proveer una barrera fisica que impide la retencion de bacterias y de particulas de
alimentos en las fosas y fisuras. La efectividad en la prevencion de caries de los sellantes
depende de su retencion en el largo plazo, lo que se supedita no solo a la técnica de
aplicacion, sino también al grado de erupcion del diente, al uso de agentes adhesivos, y

muy probablemente el uso de resinas fluidas (33).

Las propiedades cariostaticas de los selladores se atribuye a la obstruccion fisica
de las fosas y surcos. Lo cual impide la colonizacion con nuevas bacterias y evita la
penetracidn de carbohidratos fermentables de modo que las bacterias restantes no pueden
producir acido en una concentracion cariogénica. La efectividad aumenta con una buena

técnica de aplicacién, seguimiento apropiado y re-sellado en caso de ser necesario (18).
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2.1.4. HIGIENE BUCAL.:

Es el conjunto de cuidados, acciones, habitos, medidas o conductas de aseo que
se dedican a la dentadura para su mejor conservacion y la salud general del organismo.
También recibe el hombre de higiene oral. Su importancia se comprende facilmente
teniendo en cuenta que gran parte de los microorganismos patdgenos penetran en el
cuerpo a través de la boca. Dientes y encias sanos deparan valiosa proteccién contra

numerosas enfermedades (18).

Es de suma importancia explicar a las madres u otros cuidadores primarios los que
son generalmente responsables de ensefar a los nifios pequefios habilidades de higiene,
por lo que juega un rol crucial en prevenir la caries en ellos, siendo importante educarlos
tempranamente en la prevencion de estas patologias. La higiene dental infantil es
responsabilidad de un adulto, al menos hasta que el nifio posea habilidad motora adecuada

para efectuar estos procedimientos, nunca antes de los 5 afios (11).
a) CEPILLADO DENTAL

El cepillado dental es la parte mas importante de la rutina oral, esta practica se
debe realizar desde la aparicion del primer diente de leche, el objetivo principal del
cepillado es desorganizar la placa bacteriana que se estd formando permanentemente
sobre los dientes y encia, de modo de impedir que las bacterias cariogénicas produzcan
los acidos que dafian las capas externas de los dientes, debe durar por lo menos dos
minutos y se debe realizar después de consumir alimentos y sobre todo antes de dormir

(1,19).
b) EL CEPILLO:

Para poder remover adecuadamente la placa dental, debe tener las siguientes

caracteristicas: la cabeza del cepillo debe tener bordes protectores y ser de tamafio
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adecuado al nifio, de forma que permita su acceso a las zonas posteriores de la cavidad
bucal; la cerdas deben ser suaves o regulares y de puntas redondeadas, los mangos de los
cepillos deben ser antideslizantes y se sugiere cambiar cada tres meses el cepillo dental o

cada vez que las cerdas se vean desgastadas (1).
¢) TECNICADEL CEPILLADO DENTAL.:

La técnica debe ser sencilla y MINSA recomienda a los padres limpiar con
especial énfasis las superficies dentales mas susceptibles: las vestibulares de los incisivos
superiores con movimientos circulares y las fosas y fisuras de los molares con
movimientos antero- posteriores y se debe aprovechar para limpiar la lengua si es que el
nifio lo permite y no se presenta el reflejo nauseoso. La posicion del adulto debe permitir
una buena visibilidad de la boca, manteniendo la cabeza del nifio en una posicién estable

(34). (VER EN ANEXO G)
d) LAPASTADENTAL

La utilizacion del cepillado dental con pasta fluorada debe empezar en cuanto
erupciones el primer diente primario. Los beneficios anti-caries de la pasta dental fluorada
se potencian si el cepillado dental es supervisado y si se realiza al menos 2 veces al dia.
Para nifios y niflas mayores de 3 afios (a cuya edad hay mayor capacidad para
escupir y menor riesgo de tragarse la pasta), se sugiere una cantidad de pasta
tamaifio “alverjita”. Esta cantidad equivale a 0.25ml, lo que supondrian 8 cepillados al
dia con pasta de 1,000ppmF o 6 cepillados al dia con una pasta de 1,500ppmF para
alcanzar el limite tolerable (asumiendo que se traguen 100% de la pasta). Para maximizar
el efecto preventivo de la pasta dental, se sugiere que el nifio no se enjuague con agua

durante o después del cepillado, sino que sélo escupa el exceso (18).
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2.1.5. ALIMENTOS CARIOGENICOS:

Los factores principales a considerar para determinar las propiedades cario-
génicas, cariostaticas y anticariogénicas de los alimentos son: Forma del alimento, bien
sea solido, liquido o pegajoso y la frecuencia en la ingesta de golpes de azucares y Otros
carbohidratos fermentables, la composicion de los nutrientes, el potencial de saliva
estimulada, la secuencia en la ingesta de las comidas y la combinacion de los alimentos

(35).

Como sabemos la cavidad bucal tiene estados ambientales predisponentes para el
crecimiento de microorganismos. EI componente mas principal entre la dieta y la salud
dental es el predominio de la alimentacion de comidas con carbohidratos refinados.
Después gue nos alimentamos con carbohidratos se hace acido en la placa dental. Puede
realizarse la desmineralizacion en el esmalte cuando el acido deprima el pH de la placa
por debajo de 5,5 y esto por lo general se da como el primer periodo en la iniciacion de

la caries (36).

Los carbohidratos que encontramos formando parte de los alimentos son
fundamentalmente: monosacaridos, disacéridos, oligosacaridos (de 3 a 8 moléculas de
glucosa) y polisacéridos (almidon). La coccidn y preparacion de los alimentos afectara a
la composicion de los hidratos de carbono de la comiday tendra influencia en su potencial

cariogénico (35).
Dentro de los alimentos cario-génicos tenemos:

a. La sacarosa (dulces, caramelos): Tiene un alto poder cariogénico ya que €s
capaz de disminuir el pH de la placa por debajo del punto critico de desmineralizacion
inmediatamente después de su ingesta. Ademas, la sacarosa proporciona a las bacterias
los medios necesarios para fabricar sustancias que les sirvan para adherirse a la placa.

27

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

(polisacaridos extracelulares). Y siempre que termine de comer golosinas (en cualquier

comida o merienda), cepilla bien sus dientes con pasta dental con fltor.

b. Hidratos de carbono refinados con almidon: los alimentos salados como las
patatas fritas, el pan, las pastas y las galletas saladas pueden dafiar los dientes de los nifios
tanto como las golosinas, ya que los hidratos de carbono pueden transformarse en

azUcares que provocan caries en los dientes.

C. Refrescos carbonatados: los refrescos normales contienen una alta cantidad de
azucar y al ser liquidos llegan a todos los espacios interdentales siendo mas dificil su
eliminacién y estando mas tiempo en contacto con el esmalte de los dientes. También los

refrescos dietéticos son perjudiciales para los dientes ya que los manchan y tifien.

d. Acidos. Muchos alimentos que se consumen habitualmente, y que ademas se
consideran sanos, son muy &cidos. Sin embargo, segin Cristina Serrano Sanchez-Rey,
miembro del grupo de trabajo entre la Sociedad Espafiola de Periodoncia y la Sociedad
Espafiola de Diabetes, aunque pueden ser saludables para el organismo en general, no lo
son necesariamente para el esmalte y la dentina(26). Por ejemplo, los citricos, tienen altos
contenidos en vitamina C, por lo que son alimentos fundamentales tanto para la salud
general como, a nivel oral, para la prevencion de las enfermedades de las encias. Sin
embargo, afirma, presentan un problema: ElI pH &cido puede provocar la erosion del
esmalte dentario. El pH critico en el que se disuelve el esmalte esta en torno a5 0 5,5,
pero la mayoria de los zumos de frutas tienen un pH por debajo de este punto. EI pH del
zumo de naranja natural oscila entre 2,92 y 5,27 (las naranjas de Valencia tienen un pH

de 3,35, mientras que las mandarinas presentan un pH de 2,92) (7).
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ALIMENTOS MENOS CARIOGENICOS

La nutricion adecuada es muy importante ya que previene todo tipo de
enfermedades. Los alimentos menos cariogénicos contienen carbohidratos sin refinar, sin
azUcar agregada. Su mayor contenido de fibra puede ayudar a eliminar la placa durante
la masticacion, remueve los residuos y bacterias, también aumentan la produccién de
saliva y eleva el pH de la boca, reduciendo la acidez. Los principales son aquellos con
tallo, por ejemplo, el brocoli, coliflor o apio, la limpieza es realizada debido al atrito de
estos alimentos con los dientes, por otro lado, tenemos alimentos como zanahoria, pera,
sandia, kiwi, acelga, pepino, manzana que también cumplen la misma tarea, pero ain

tienen el potencial de causar caries sin una buena rutina de cuidado oral (36).

FRECUENCIA

La frecuencia de la ingesta de alimentos cariogénicos sobre todo entre comidas,
tiene una fuerte relacion con el riesgo de caries, pues favorece cambios en el pH y alarga
el tiempo de aclaramiento oral lo que incrementa la probabilidad de desmineralizacion
del esmalte. Respecto a la consistencia y aclaramiento oral son varios los estudios que
han observado que algunos alimentos, ain con un alto contenido de azlcar, pueden tener
mayor solubilidad pues son més rapidamente eliminados de la cavidad oral, mientras que
alimentos con un alto contenido en almidon (pan, cereales y patatas) pueden incrementar

la produccion de acidos y es mas lenta su eliminacién de la cavidad oral (35).

2.2. ANTECEDENTES

2.2.1. Antecedentes internacionales

Gonzéles E. y otros.(37) Efectuaron un estudio con el objetivo de determinar el
conocimiento de pediatras y padres andaluces sobre las caries de aparicion temprana y

valorar si los pediatras proporcionan informacion a los padres sobre salud oral infantil y
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visitas al odontopediatra, el estudio fue descriptivo comparativo. La muestra estuvo
conformada por 113 pediatras y 112 padres con nifios menores de 3 afios. El instrumento
fue un cuestionario compuesto por 14 items para pediatras y 16 items para padres. Las
preguntas se agruparon en 5 bloques: visitas al dentista, higiene oral, caries, habitos
nutricionales y tratamiento de caries. Las diferencias entre los 2 grupos se establecieron
mediante la prueba chi-cuadrado. Los pediatras mostraron escasos conocimientos con
respecto a las visitas al dentista y al tratamiento de las caries, mientras que los padres
tenian bajos conocimientos en todos los aspectos del estudio, especialmente sobre el
tratamiento de las caries. No hubo diferencias significativas en el conocimiento sobre
visitas al dentista entre pediatras y padres, sin embargo, los pediatras tenian un mayor
conocimiento sobre higiene, caries, habitos nutricionales y tratamiento (p<0,001). La
mayoria de los padres indicaron que los pediatras no les informaban detalladamente sobre
cuidados orales ni sobre la posibilidad de visitar al odontopediatra. Concluyendo que los
pediatras andaluces deberian mejorar sus conocimientos sobre las caries de aparicion
temprana e informar méas a los padres sobre cuidados orales y sobre la posibilidad de
visitar al odontopediatra. Los padres tienen unos conocimientos muy escasos sobre caries

de aparicidn temprana, especialmente sobre tratamiento.

Pineda A. y Rodriguez L. (38) Realizaron una investigacion con el objetivo de
determinar la relacion entre la frecuencia de caries dental en escolares y el nivel de
conocimiento de sus madres en salud oral en la Unidad Educativa Fe y Alegria. Cuenca
2014-2015. El estudio fue descriptivo y relacional. La poblacion estudiada fue de 113
nifios/as con sus respectivas madres de familia; a los nifios/as se les ejecutd un examen
clinico para determinar la frecuencia de caries dental y a las madres se aplicé una encuesta
para establecer el nivel de conocimiento en salud oral. Resultados: La frecuencia de caries

dental de los nifios/as es de 92,9 %, asimismo, el nivel de frecuencia de caries dental
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obtenido mediante el indice CPOD es bajo (32,7%), medio (34,5%) y alto (32,7%). El
nivel de conocimiento sobre salud oral de las madres encuestadas demostré un nivel alto
(32,7%), medio (43,4%), y bajo (23,9%). Conclusion: EIl estudio revela que existe,
relacién estadisticamente significativa de p= 0,000 entre la frecuencia de caries dental en

escolares y nivel de conocimiento de sus madres en salud oral.

2.2.2. Antecedentes nacionales

Adanaque M.(39) realiz6 una investigacion cuyo objetivo fue determinar los
factores de riesgo asociados a la prevalencia de caries en preescolares de la institucién
educativa inicial N° 005 Rosa Amalia Castillo Elias, Piura 2017. El estudio fue de tipo
descriptivo de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 124 preescolares de
3 a 5 afios de edad que cumplieron con los criterios de seleccion; los factores evaluados
fueron los siguientes: la caries dental, la higiene oral, pH salival, frecuencia de consumo
de carbohidratos. EIl analisis estadistico que se utilizd fue estadistica descriptiva y

regresion logistica.

Se obtuvo como resultado que la dieta presenté un OR=13.125 (3.03, 56.860) que
indica que los preescolares con un riesgo moderado o alto tienen un porcentaje mayor de
posibilidades de presentar caries dental, en comparacién con los nifios que tuvieron un
riesgo cariogénico bajo. La prevalencia de caries dental fue de 87.9%, teniendo mayor
frecuencia en el género femenino con un 90.8% y asimismo se presenta mas a la edad de
5 afios con un 95.3%. El indice de higiene oral con un 56.5% el nivel regular, la dieta el
nivel moderado con un 59.7%y el pH salival se da el pH neutro con un 64.5%.
Conclusién: El factor de riesgo para la aparicion de caries dental es la dieta, en tanto los
demas factores expuestos en el estudio no demostraron relacion significativa para la

presencia de dicha enfermedad.
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Serrano E.(36) Realiz6 una investigacion, cuyo objetivo fue determinar el nivel
de conocimiento sobre alimentos cario-génicos, en los padres de familia de la I.E.I. San
Antonio Abad del Cusco (zona Urubamba) y de la I.E.I. Santa Rosa de Lima N°679 —
Limatambo (zona rural) en el afio 2016. La investigacion fue realizada en Cusco siendo
un estudio descriptivo - comparativo de campo, con un disefio no experimental, de corte
transversal y prospectivo, con una muestra constituida por 70 padres de familia del Cusco
y 50 padres de familia de Limatambo; se aplic6 un cuestionario de 20 preguntas.
Resultados: El nivel de conocimiento sobre alimentos crio-génicos de los padres de
familia de Limatambo fue regular con un 21,7 %, seguido de un conocimiento malo el
18,3% y un conocimiento bueno el 1,7%; a diferencia de los padres de familia del Cusco
que fue malo el 28,3%, seguido de un conocimiento regular con un 25,8% y un
conocimiento bueno el 4,2%; hallandose una relacion significativa con los conocimientos
previos del padre de familia, mas no asi con la edad, sexo y grado de instruccion.
Concluyendo que el nivel de conocimiento sobre alimentos cariogénicos en los padres de
familia de la 1.E.I. San Antonio Abad del Cusco, fue predominantemente malo, seguido
de un conocimiento regular y en los padres de familia de la I.E.Il. Santa Rosa de Lima

N°679 — Limatambo fue predominantemente regular seguido de un conocimiento malo.

Henostroza C.(40) Realizé un estudio con el objetivo de determinar la relacién
entre la prevalencia de caries y riesgos cario-génico de la dieta en preescolares, con el
nivel de conocimiento, actitudes y practicas de sus madres sobre salud oral en nifios en el
Hospital Distrital Laredo 2015. La investigacion fue de tipo transversal y descriptivo. La
muestra estuvo constituida por 125 madres y sus respectivos hijos, se evalud la
prevalencia de caries y el riesgo cariogénico de la dieta de los nifios. Se midi6 el nivel de
conocimiento, actitudes y practicas sobre salud oral de las madres. El analisis y la

interpretacion de los datos se hizo con prueba estadistica Chi cuadrado, y significancia de
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un 95 % de confianza. El resultado que se encontro fue, prevalencia de caries dental de
un 92%, un indice de CEOD de 4.28 y un 55.2% tiene riesgo cariogénico de una dieta
moderada. En cuanto a las madres, el 56.0% tuvo conocimiento bueno, el 78.4 % actitudes
adecuadas y un 70.4 % practicas deficiente. Al relacionar la prevalencia de caries, se
encontré relacion estadistica significativa con el nivel de conocimiento y relacion
altamente significativa con el nivel de préacticas. Se concluye que existe asociacion directa
entre la prevalencia de caries y el nivel de conocimiento y précticas, mas no existe

asociacion con las actitudes y riesgo cario-genico de la dieta.

Peléez P.(41) Realiz6 una investigacion, cuyo objetivo fue establecer el nivel de
conocimiento sobre medidas de prevencion en salud bucal en padres de familia de la I.E
211 Santa Nifia Maria Victor Larco, Trujillo. La metodologia que utilizo fue de tipo
cuantitativo, de nivel descriptivo y disefio observacional, transversal y prospectivo. La
muestra estuvo constituida por 72 padres de familia de dicha institucion. En donde obtuvo
como resultado de conocimiento sobre salud bucal de los padres de familia de los alumnos
del nivel inicial encuestados, regular con un 46%, malo con un 43%. Asimismo, sobre
conocimiento de medidas preventivas fue bueno con un 51%. Concluyendo que el nivel

de conocimiento de salud bucal fue regular en la muestra de estudio.

Amones H.(42) Realiz6 un estudio con el objetivo general fue determinar el nivel
de conocimiento de las madres sobre Caries Dental y su relacion con la prevalencia de
Caries Dental de sus hijos de 3 a 5 afios de edad que acuden al Puesto Salud Ramoén
Copaja del distrito Alto de la Alianza-Tacna. Enero a marzo 2015. La investigacion fue
de tipo no experimental, relacional y de corte transversal. La muestra estuvo conformada
por 140 madres. Para la recoleccién de datos se aplicd un cuestionario. Resultados: El
nivel de conocimiento de las madres que predomind fue el Malo con un 44,3. La

prevalencia en Caries Dental segun el indice CEOD de los nifios de 3 a 5 afios fue Alto
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con un 64,3%, Conclusion: El andlisis estadistico evidencia que existe relacion
significativa entre el nivel de conocimiento de las madres con la prevalencia de caries de
sus hijos. Por lo tanto, las madres con bajo nivel de conocimiento presentan prevalencia

de Caries Dental alta en sus hijos.

Flores Z.(43) Efectu6 trabajo de investigaciéon que tuvo como objetivo determinar
la relacion entre el consumo de alimentos cario-génicos e higiene bucal con la caries
dental en preescolares de las Instituciones Educativas de Tarapoto 2015. El estudio fue
descriptivo transversal y correlacional participaron 103 nifios de 3 a 5 afios de ambos
sexos y a quienes se les observé el nimero de piezas cariadas para obtener el indice de
CEOQOD. Resultados: mediante el empleo de una encuesta a los padres familia de los nifios
seleccionados se determind la frecuencia de consumo de los alimentos cario-génicos
como chicles, gaseosa y caramelos. La prevalencia de caries dental tuvo un nivel alto con
un 63%, el indice de ceo-d fue 5,72 y el consumo de alimentos cario-génicos en
preescolares fue frecuente dentro de una alimentacion diaria acompafiados de una higiene
bucodental regular con un 60%. Conclusion: Estadisticamente no se encontrd relacion
significativa entre el consumo de alimentos cario-génicos y la caries dental, sin embargo,
si hubo relacidn entre los habitos de higiene bucal y la presencia de caries dental (p=0,05)

en los preescolares.

Mufioz E.(44) Realiz6 un estudio con el objetivo de determinar la asociacion de
la caries dental con el nivel de conocimiento sobre salud oral de los padres/madres de los
nifios de 3 a 7 afios de la institucion educativa pablica del distrito de Ate Vitarte 2014. El
estudio fue descriptivo, observacional, transversal y prospectivo, en 212 nifios de edades
comprendidas entre 3 a 7 afios. El examen fue realizado por un examinador calibrado en
el diagnostico de caries dental. Se evalu6 el nivel de conocimiento de los padres/madres

a través de un instrumento validado por Benavente (2012) y el examen clinico de los
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nifios se hizo a través del indice epidemiolégico CPOD y ceod. Resultados: La
prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios fue de un 81.51%, mientras que en
nifos de 6 a 7 afos fue de un 92.47%. En cuanto al nivel de conocimiento de los
padres/madres se encontr6 que el mayor porcentaje (65.57%) obtuvo un nivel de
conocimiento bajo. Concluyendo que el estudio nos sirve para describir la problematica
actual respecto al nivel de conocimiento y de esta manera proveer medidas educativas a

los padres y madres sobre salud oral.

Benavente L. y Otros.(45) Realizaron una investigacion con el objetivo determinar
el nivel de conocimientos sobre salud bucal de los padres de familiay su relacién con el
estado de salud bucal del nifio menor de cinco afios de edad, que acude a establecimientos
hospitalarios del Ministerio de Salud (MINSA) y Seguro Social (ESSALUD), en la
provincia de Lima, 2012. Siendo un estudio de tipo analitico transversal. La muestra
estuvo constituida por padres con sus hijos menores de cinco afios de edad (n 143). El
tipo de muestreo fue no probabilistico por cuotas. En los resultados no se hall6 asociacion
significativa entre el nivel de conocimientos sobre salud bucal de los padres de familia,
con el estado de salud bucal del nifio menor de cinco afios de edad. Si bien las madres
poseen conocimientos entre regular y bueno en un 77.6 %, estos no son aplicados
adecuadamente. Conclusién: las madres de familia tienen un nivel de conocimiento
regular sobre salud bucal, sin embargo, la salud bucal de los hijos de las madres
encuestadas es mala, lo que revela la ausencia de asociacion entre el nivel de
conocimiento de salud bucal que poseen las madres, con el estado de salud bucal de sus

hijos menores de 5 afios en la poblacion estudiada.
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2.2.3. Antecedentes locales

Condori L.(46) Realiz6 una investigacion, cuyo objetivo fue determinar la
influencia del nivel de conocimiento de salud oral en padres de familia, en el estudio del
indice de higiene oral segun Green y ver millon en nifios de la Institucion Educativa
Inicial 246, llave 2018. El tipo de estudio es relacional, transversal porque se observo la
relacién entre el nivel de conocimiento sobre salud oral y el indice de higiene oral en un
tiempo determinado, el tamafio de muestra fue 110 padres de familia y nifios de 3 a 5
afios. Para determinar el nivel de conocimiento se aplicé un cuestionario y para la
evaluacion de indice de higiene oral de los nifios fueron examinados clinicamente. Los
datos fueron procesados con el programa estadistico SPSS version 25, la prueba de
Independencia de Chi-cuadrado de Pearson. Resultados: El nivel de conocimiento sobre
salud oral en padres de familia fue regular (60.00%), influye significativamente en el
indice de higiene oral de los nifios que fueron regular (52.73 %). Concluyendo que existe
influencia del nivel de conocimiento sobre salud oral en padres de familia de la Institucion
Educativa Inicial 246 Ilave 2018; es decir que el indice de higiene oral que es regular es
directamente influenciado por el nivel de conocimiento regular de los padres sobre salud

oral.

Marcavillaca M y Quispe L.(7) Realizaron una investigacion, cuyo objetivo fue
determinar el efecto de la intervencion educativa en el conocimiento sobre salud dental
en madres de nifios de 2 a 3 afios de los centros de cuidado diurno “cuna mas” alto Puno
2014. Siendo un estudio pre experimental. La muestra fue conformada por 30 madres; se
aplicd una encuesta estructurada por 13 preguntas de alternativas maultiples, sobre
conocimiento sobre salud dental. Resultados: EI 70% de las madres tiene un conocimiento
deficiente en cuanto al inicio de la higiene dental de los nifios, el 63.3% presenta

conocimiento deficiente en cuanto a la atencion odontoldgica, el 53.3% tienen
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conocimiento deficiente sobre la importancia de la higiene dental, el 50% de madres
presentan conocimiento deficiente respecto a alimentos cario-génicos el 46% presenta
conocimiento deficiente en cuanto a la funcién de la denticion temporal y en cuanto a la
caries dental el 43.3% presentd cocimiento deficiente. En conclusion, se demuestra con
significancia 0.000 < 0.05 que la metodologia utilizada: educacion participativa grupal es

efectiva en el incremento del conocimiento y puede ser replicada en otras poblaciones.
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CAPITULO III

MATERIALES Y METODOS

3.1. TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION
o Tipo de Investigacion:

El estudio es de tipo descriptivo, porque la investigacion esta dirigida a determinar

“como es” y “como esta” la situacion de la variable que se estudia en la poblacion (47).

. Disefio de Investigacion: El disefio es no experimental y de corte transversal, ya que
se estudian las variables simultdneamente en determinado momento, haciendo un corte en el

tiempo (48).

Siendo el diagrama de la siguiente manera:

DONDE:
m: Muestra de estudio.

O: Observacion de la muestra

3.2. AMBITO DE ESTUDIO

El presente trabajo de investigacion se efectuo en la Institucion Educativa Inicial
Santa Rosa N°322. Ubicado en Jr. Tumbes 248, en el Barrio Santa Rosa del distrito,
Provincia y departamento de Puno. Se caracteriza por ser una institucion mixta que
alberga 99 alumnas(os) de 3 a 5 afios de edad, de la cual, las madres de esta Institucion
Educativa, segun la ficha diagnostica son: Aimara hablantes, migrantes de las zonas

aledafias del lado suroeste de Puno y en su mayoria amas de casa con hogares
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disfuncionales con un trabajo informal y/o eventual y con grado de instruccién secundaria

incompleta.

Figura N° 1: Imagen Satelital de la I.E. SANTA ROSA
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Fuente: datos de mapa Google.

3.3. POBLACION Y MUESTRA

3.3.1.Poblacion

La poblacion estuvo constituida por madres de nifios de 3 a 5 afios de edad de la

Institucion Educativa Inicial N° 322 Santa Rosa, Puno- 2019.

Nifos de 3 a 5 afios de edad matriculados en La I.E.l. N°322 Santa Rosa, Puno -2019.

GRADO/ EDAD SECCION TOTAL
3 afos A 25
3afnos B 24
4 afios Unica 24
5 afios Unica 26

TOTAL 99

FUENTE: Nomina de matricula de la I.E.I. N°322 Santa Rosa-Puno 2019

3.3.2. Muestra:

La muestra estuvo conformada por 79 madres de familia de nifios de 3 a 5 afios de

edad de la Institucion Educativa Inicial N° 322 Santa Rosa, Puno- 2019. Para seleccionar
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el tamafio de la muestra se utilizé la formula de Sierra para poblaciones finitas(49).

B NZ%pq
(N —-1)e? + Z%pq

n

Z? = nivel de confianza (95%)

p= madres de nifios con conocimiento sobre caries dental
g= madres de nifios sin conocimiento sobre caries dental.
N= Poblacion (99)

e?= error muestral (5%)

Nn= muestra.
REEMPLAZANDO:
~ 99(1.96)%(0.5)(0.5)
" =99 — 1)0.052 + 1.962(0.5)(0.5)
~95.0796 .
"= 12054 =

La aplicacién de la formula determind que la muestra fuera conformada por

setenta y nueve madres.
3.3.3.Tipo de muestreo:

El tipo de muestreo fue “NO PROBABILISTICO POR CONVENIENCIA”(48),

porque la seleccién de las madres se realizd en base a los criterios:

3.3.3.1. Criterios de inclusién

- Madres con hijos de 3 a 5 afios de edad.
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- Madres que sepan leer y escribir.
- Madres que acepten participar en la investigacion y firmen el consentimiento

informado.

3.3.3.2. Criterios de exclusion
- Madres que no acepten participar en la investigacion.
3.4. VARIABLES Y SU OPERACIONALIZACION

a. Variable: el conocimiento sobre caries dental de las madres en nifios de 3-5 afios.
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b. Operacionalizacion de la variable:
VARIABLE DEFINICION DIMENCION INDICADOR ESCALA INDICE
OPERACIONAL DE
DE LAVARIABLE MEDICION
Conocimiento la  variable de | Aspectos - Concepto de Deficiente | 0-2
sobre caries dental | conocimiento  de | generales de | caries dental.
de las madres de | caries dental | caries dental - Placa bacteriana. Regular 3
nifos de 3 a 5 | comprende las - Transmisién
afnos. siguientes bacteriana Bueno 4
dimensiones: - Erupcion
aspectos generales completa de dientes 5
de caries dental, temporales. Excelente
prevencion de caries - Funcion de
dental, higiene dientes temporales.
dental y alimentos
cario-génicos
- Primera visita al Deficiente 0-2
odontdlogo.
- Examen clinico de | Regular 3
Prevencion de | rutina.
caries dental - Aplicacion del Bueno 4
fldor.
- Aplicacion de Excelente 5
sellantes.
- Medidas
preventivas
- higiene dental Deficiente 0-2
supervisado
Higiene dental. - Cepillado dental Regular 3-4
desde que aparece el
primer diente Bueno 5-6
- Tiempo de
duracion del cepillado Excelente 7
dental
- Cepillado dental
después de cada comida
- Frecuencia del
cepillado de dientes.
- Tiempo de
renovacion de cepillo
dental.
- Cantidad o
tamafio de pasta dental.
- Carbohidratos Deficiente 0
Alimentos cario- | refinados. Regular 1
génicos. - Alimentos menos | gueno 2
cario-génicos. Excelente 3
- Frecuencia de
consumo de azucares.
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3.5. TECNICAE INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
A. TECNICA:

Para el logro de los objetivos planteados en la investigacion, se aplico la técnica
“ENCUESTA”; esta permitié recabar datos para medir el conocimiento sobre caries
dental en madres de nifios de 3 a 5 afios de edad de la Institucion Educativa Inicial Santa

Rosa, Puno.
B. INSTRUMENTO:

Para la recoleccion de datos se aplicd un cuestionario de caries dental en nifios,

el cual se les present6 a las madres, previa introduccion del tema de investigacion.

Descripcion: El instrumento fue elaborado por Ana Cecilia Cupé Araujo, Carmen Rosa

Garcia Rupaya (50).
El instrumento tiene las siguientes caracteristicas.
e Datos generales.

e Contenido: Estuvo constituida por preguntas sobre conocimiento de caries dental,

la cual tiene cuatro partes tales como:
- Aspectos generales de caries dental (preguntas de nimero 1 al 5).
- Medidas preventivas (preguntas del numero 6 al 10).
- Higiene dental (preguntas del nimero 11 al 17).
- Alimentos cario-génicos (preguntas del nimero 18 al 20).

e El cuestionario consta de 20 preguntas calificadas de la siguiente forma.
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Escala de calificacién del cuestionario:

Se utilizo la escala numérica o vigesimal lo considerado por la MINEDU.

PARA EL OBJETIVO GENERAL

CONOCIMIENTO PUNTAJE
DEFICIENTE 0-10
REGULAR 11-13
BUENO 14-17
EXELENTE 18-20

POR DIMENSIONES: Se utiliz6 el siguiente criterio de proporcionalidad con respecto

a la dimensién y se califica de la siguiente forma:

CONOCIMIENTO | ASPECTOS MEDIDAS HIGIENE | ALIMENTOS
GENERALES | PREVENTIVAS | DENTAL | CARIOGENICOS
DEFICIENTE 0-2 0-2 0-2 0
REGULAR 3 3 34 1
BUENO 4 4 5-6 2
EXCELENTE 5 5 7 3
C. VALIDACION Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO:

El instrumento que se utiliz6 para llevar a cabo esta investigacion es un
cuestionario elaborado por Ana Cecilia Cupé Araujo, Carmen Rosa Garcia Rupaya en el
afio 2015. El cuestionario estructurado tiene 20 preguntas sobre: caries dental,
prevencion, higiene y dieta; con cuatro alternativas de respuesta, el puntaje fue de 0 a 20
segun el Ministerio de Educacién del Peru; a su vez fue revisado por 4 odont6logos
especialistas en odontopediatria, y 3 odont6logos especialistas en metodologia de la
investigacion; el cual tiene validez de contenido y para ello se utiliz6 el Coeficiente de
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Validez (V de Aiken), asimismo para la Validez de constructo se aplico la prueba de
andlisis factorial y tiene una confiabilidad estadistica de Alfa de Cronbach 0.85 que es

buena (50).

Sin embargo, para esta investigacion el instrumento fue adaptado y surgieron
cambios en redaccién de preguntas, por lo que se realiz6 validacion mediante jueces
expertos en la regién de Puno, los mismos que fueron: cinco docentes de odontopediatria
de la facultad de odontologia de la UNA — PUNO y dos Enfermeras especialistas en
CRED. Que laboran en el Centro de Salud Metropolitano del Hospital Regional Manuel
Nufez Butrén Puno, quienes sugirieron reformular algunas preguntas y alternativas, para

facilitar su comprension. Por lo que se presenta la siguiente modificacion:

PREGUNTA INICIAL PREGUNTA REFORMULADA

4. ¢Qué funcion cumplen los dientes de
leche?

4.- ¢Cudl es la funcién principal que
cumplen los dietes de leche?

5.- ¢A qué edad los nifios tienen
completo todos los dientes de leche?

5.- ¢A qué edad los nifios tienen la
erupcién de todos los dientes de leche?

6. la primera visita al odont6logo, se
recomienda a partir de:

6. Del consultorio de crecimiento y
desarrollo del nifio (CRED), Ila
enfermera le transfiere a su hijo(a) para
la primera visita con el odontélogo a
partir de:

18.- ;Qué alimentos son mejores para
que su hijo no tenga caries dental?

18.- ¢Qué alimentos son menos cario-
génicos?

19.- ;Qué lleva su hijo en la lonchera?

19.- (Qué deberia llevar su hijo en la
lonchera?

CONFIABILIDAD: Para la confiabilidad del instrumento se aplicé una prueba piloto
con el 10% de la muestra, equivalente a 8 madres de familia de instituciéon educativa
inicial San Martin de Porres, que no estaban contempladas en la muestra, con las mismas
caracteristicas, pero pertenecientes a otra institucion, con el prop6sito de comprobar el
nivel de comprensién de las preguntas y probar la factibilidad de aplicacion del

instrumento, como una fase previa a la recoleccién de datos. El resultado de esta prueba
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piloto permitié adecuar las preguntas a nivel cultural de la poblacion en estudio,
estadisticamente se demostr6 con la prueba Alfa de Cronbach que el valor de alfa es 0.76
el cual se encuentra por encima del rango establecido y por tanto la fiabilidad es buena.

(Ver en anexo F)
3.6. Procedimiento de recoleccion de datos

Para el procesamiento de recoleccion de datos se realizo las siguientes actividades:

e Coordinaciones:

- Unavez aprobado el proyecto, se present6 una solicitud dirigida a la Decana

de la Facultad de Enfermeria para la autorizacion de ejecucion de proyecto.

- Se obtuvo la carta de presentacion dirigido a la directora de la Institucion
Educativa Inicial Santa Rosa N°322-Puno, con la finalidad de obtener

facilidades para la ejecucion del proyecto.

- Se presentd una solicitud de permiso para ejecutar el proyecto de
investigacion dirigido a la directora de la Institucion Educativa Inicial Santa
Rosa N°322-Puno, adjuntando la carta de presentacion de la facultad de

enfermeria.

- Se coordiné con la directora las horas para la aplicacion del instrumento.

e Aplicacion del instrumento:

- Para la aplicacién del instrumento se trabajo en coordinacién con la
directora de la I.E.I. SANTA ROSA para el horario establecido de la

aplicacion de la encuesta.
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- Ya estando en contacto con las madres, se realiz6 la presentacion de la

investigadora, segun el cronograma de recoleccion de informacion.

- Se solicito el consentimiento informado el mismo momento, en forma
escrita sobre la aplicacion del instrumento y la informacion recabada, a los

participantes de manera libre y voluntaria.

- En el momento de la aplicacion del cuestionario se dio a conocer los
objetivos de la investigacion, a la vez se les explicé la parte instructiva sobre
el llenado del instrumento de evaluacion y si tuviesen cualquier duda o

inconvenientes se acercasen sin ningun temor para realizarlas respectivas.

- Seguidamente se aplicd el cuestionario cuyo tiempo de llenado se tomo

alrededor de 20 minutos.

- El cuestionario fue aplicado a la hora de entrada que es 8:30 a.m. y a la hora

de salida 12: 00 del mediodia, por una semana.
- Al finalizar se agradeci6 a las madres por su participacion.
3.7.  Procesamiento y andlisis de datos
e Tabulacién: Luego de obtener los datos, se procedié a las siguientes acciones:
- Codificacion de los instrumentos con la informacion recolectada.

- Setabuldy organiz6 los cuestionarios aplicados, trasladando la informacion

al formato digital Microsoft Excel y el software estadistico SPSS vs. 23.0.

- Posteriormente se elaboraron tablas y graficos estadisticos de acuerdo a los

objetivos.
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- Finalmente, para el analisis de la informacion se aplicd la estadistica

descriptiva.
e Disefio de frecuencia: Se utilizd la estadistica descriptiva.

Porcentaje:

X
P=— x100

DONDE:
P: Porcentaje
X: NUmero de casos

N: Tamafo de muestra de estudiantes
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS
OBJETIVO GENERAL:

TABLA 1: CONOCIMIENTO SOBRE CARIES DENTAL EN MADRES DE
NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA I.E.l. N°322 SANTA ROSA, PUNO-

20109.

CONOCIMIENTO N %
EXCELENTE 0 0.00%
BUENO 2 2.53%
REGULAR 17 21.52%
DEFICIENTE 60 75.95%
Total 79 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.I. Santa Rosa Puno — 2019.

En la tabla se observa que un 75.95% tiene conocimiento deficientesobre caries
dental, un 21.52% conocimiento regular y un 2.53% conocimiento bueno, no teniendo

ningun porcentaje en el indicador excelente
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OBJETIVO ESPECIFICO 01:

TABLA 2: CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DE CARIES
DENTAL EN MADRES DE NINOS DE 3 A5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.I. N°322

SANTA ROSA, PUNO-20109.

CONOCIMIENTO N %
Fuente:
EXCELENTE 0 0.00%
BUENO 1 1.27%
REGULAR 12 15.19%
DEFICIENTE 66 83.54%
Total 79 100.00%

Cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.I. Santa Rosa Puno - 2019

Los resultados de la tabla sobre aspectos generales de caries dental muestra, que
el 83.54% tienen conocimiento deficiente, sequido de un 15.19% conocimiento regular,

el 1.27 % conocimiento bueno, no teniendo ningln porcentaje en el indicador excelente.
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OBJETIVO ESPECIFICO 02:

TABLA 3: CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION EN CARIES DENTAL EN
MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.l. N°322 SANTA

ROSA, PUNO-2019.

CONOCIMIENTO N %
EXCELENTE 6 7.59%
BUENO 9 11.39%
REGULAR 15 18.99%
DEFICIENTE 49 62.03%
Total 79 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa Rosa Puno — 2019.

Los resultados de la tabla sobre prevencion en caries dental muestra, que el
62.03% tienen un conocimiento deficiente, seguido de un 18.99% conocimiento regular,

el 11.39% conocimiento bueno y un 7.59% conocimiento excelente.
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OBJETIVO ESPECIFICO 03:

TABLA 4: CONOCIMIENTO SOBRE HIGIENE BUCAL EN MADRES DE
NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA LE.I. N°322 SANTA ROSA, PUNO-

20109.
CONOCIMIENTO N %
EXCELENTE 0 0.00%
BUENO 4 5.06%
REGULAR 36 45.57%
DEFICIENTE 39 49.37%
Total 79 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa Rosa Puno - 2019

En la tabla respecto a higiene bucal se observa que el 49.37% tienen un

conocimiento deficiente, seguido de un 45.57% conocimiento regular, el 5.16%

conocimiento bueno y no existiendo ningun porcentaje en el indicador excelente.
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OBJETIVO ESPECIFICO 04:

TABLA 5: CONOCIMIENTO SOBRE ALIMENTOS CARIOGENICOS EN
MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE EDAD DE LA I.E.l. N°322
SANTA ROSA, PUNO-20109.

CONOCIMIENTO N %
EXCELENTE 47 59.49%
BUENO 23 29.11%
REGULAR 8 10.13%
DEFICIENTE 1 1.27%
Total 79 100.00%

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa Rosa Puno — 2019.

En la tabla sobre alimentos cario-génicos se muestra que el 59.49% tienen un
conocimiento excelente, seguida de un 29.11% conocimiento bueno, el 10.13

conocimiento regular y un 1.27% conocimiento deficiente.
4.2. DISCUSION:

Los resultados encontrados en el presente estudio muestran que méas de la mitad
de las madres de la I.E.1 322 Santa Rosa tienen un conocimiento deficiente en cuanto a
la caries dental, denotando que hay ideas desorganizadas y carece de fundamentacion

l6gica.

Los resultados del estudio son similares con los hallazgos encontrados por Mufioz
(44); Amones (42); Gonzéles (37) los mismos que reportan que las madres tienen
conocimiento deficiente sobre caries dental, estos resultados son similares debido a que
se ejecutaron en una poblacién similar, ya que la poblacién en estudio fue en su mayoria

amas de casa con hogares disfuncionales y trabajo informal y/o eventual, por lo mismo
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se puede afirmar que las madres no estan involucradas del todo en la educacion de sus
hijos.

La caries dental es un problema significativo de salud publica en nuestro pais (23),
es una enfermedad cronica, infecciosa y transmisible, de origen multifactorial,
intimamente relacionada con una higiene dental deficiente, la alimentacién nocturna,
elevado consumo de azlcares, colonizacion bacteriana precoz y con un nivel
socioecondmico bajo de los padres(20). Es importante que las madres conozcan sobre la
caries dental y puedan tomar acciones preventivas en la aparicion de caries en edades

tempranas, permitiendo un desarrollo adecuado de los nifios.

Asimismo, el conocimiento deficiente de las madres traeria consecuencias graves
de caries dental, porgue las repercusiones de esta enfermedad pueden causar inflamacién
en los vasos sanguineos y esto puede aumentar el riesgo de enfermedad cardiaca y
accidente cerebro vascular en un futuro (24). Los resultados en la presente investigacion
probablemente se deba a la falta de interés por parte de las madres, compromiso,
concientizacion de los mismos sobre dicho tema y por falta de informacion ya que la
prevalencia de caries en los nifios sigue siendo muy alta y se puede ver en los hallazgos
encontrados por: Adanaque (39), Flores Z(29). y Henostroza (40), esta situacién resulta
ser un tema que debe preocupar al profesional de salud, dado que se debe enfocar y
fortalecer la educacion sanitaria en el tema de salud bucal dirigido a las madres por ser el

ndcleo de una familia.

En cuanto a los aspectos generales de caries dental; la mayoria de las madres
poseen un conocimiento deficiente seguido del regular, ya que mas de la mitad de las

madres respondieron de forma incorrecta a las interrogantes: ¢ Qué es caries dental?, ; Qué

54

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

es placa bacteriana dental?, ;A qué edad tiene la erupcion completa de los dientes de

leche? (\Ver en anexo D).

Los resultados del presente estudio se asemejan a los hallazgos referidos por
Marcavillaca y Quispe(7) quien demostrd, con respecto al conocimiento de las madres es
deficiente en cuanto a la caries dental, funcion de dientes temporales y formas de
transmision de caries dental, se cree que los resultados son similares ya que las
poblaciones del estudio tienen caracteristicas similares. Por otro lado, difiere con los
hallazgos obtenidos por Condori(46) quien indica que las madres tienen un conocimiento
regular con 60.0 %, Benavente L y otros(51) Indican que las madres tienen un
conocimiento bueno y regular en un 77.6% sobre caries dental; sin embargo la salud
bucal de los hijos de las madres encuestadas es mala. Esta variacion podria deberse a que

el instrumento con el que midieron no es el mismo y a las distintas dimensiones evaluadas.

Esta enfermedad es de origen multifactorial y a su vez se puede transmitir de
madre a nifio mediante gotas de saliva infectada al besarlo en la boca, probar o soplar su
comida, compartir utensilios, esto devido a que cada persona tiene su propia flora
bacteriana tanto en boca como en otras partes del organismo y al mismo tiempo cada
persona tiene sus propios mecanismos de defensa e inmunidad(5). Asimismo la caries en
dientes temporales tiene un avance mas rapido y afecta al tejido nervioso del diente méas
rapido que en el adulto, por las mismas caracteristicas de los dientes deciduos (22) y los
dientes temporales no solo garantiza el espacio de los dientes permanentes, si no mucho
mas: como en la alimentacion del nifio, el rol que juega para su crecimiento y el desarrollo
bio-psicosocial; logrando asi un estilo de vida adecuado (10). Deacuerdo a lo
anteriormente mencionado, el conocimiento deficiente en aspectos generales, llama la

atencion ya que las madres en su mayoria no conocen sobre la transmision vertical de la
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bacteria Streptococcus mutans y trivializan la funcién que cumplen los dientes de leche

en la vida de sus hijos.

Con respecto a la prevencién de caries dental, la mayoria de las madres tienen un
conocimiento deficiente, denotando que hay ideas desorganizadas y carece de
fundamentacion logica (17). E igualmente, mas de la mitad respondieron de forma
incorrecta a las interrogantes, ¢ Es necesario visitar al odontélogo cuando se tiene dientes
sanos?, ;Qué beneficios tiene la aplicacion del fluor y sellantes dentales? (Ver en anexo

D).

Los resultados del estudio son similares con los obtenidos por: Gonzales y otros
(37) donde indica que el nivel de conocimiento sobre prevencion de caries dentales de los
padres de es inadecuado, asi mismo coincide con Marcavillaca y Quispe (7) quien
menciona que las madres tienen conocimiento deficiente sobre prevencion de caries. Por
otra parte difiere con los hallazgos obtenidos por Pelaez(41) indica que los padres de
familia tienen un conocimiento bueno. Esto podria deberse a la diferencia en cuanto a los
criterios de evaluacion del conocimiento de caries y los &mbitos de estudio influirian

considerablemente.

La prevencion de caries dental tiene como principal objetivo evitar la aparicion de
esta para poder preservar los dientes sanos. Debemos actuar sobre los factores de riesgo
para minimizar su presencia, por ello se recomienda la primera visita odontologica de un
nifio durante el primer afio de vida, lo cual es de suma importancia ya que se proporciona
orientacion a los padres, se realiza la aplicacion de fldor y se da a conocer las medidas
preventivas que deberian tomar para evitar la aparicion de futuras enfermedades bucales
como la CIT(32). Sin embargo, la consulta al odont6logo ocurre muy tarde en los nifios,

siendo realizada muchas veces solo cuando se ha establecido un problema dentario,
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generalmente cuando el nifio presenta dolor y multiples lesiones cariosas, lo cual implica

tratamientos complejos a una edad muy temprana(33).

La mayoria de las madres encuestadas desconocen sobre los procedimientos de
prevencion de caries, esto ocasiona que no tomen medidas preventivas y oportunas frente
a esta enfermedad y predisponen a sus nifios a tener caries. Estos resultados se aluden a
gue las madres no dan importancia primordial al cuidado de los dientes de sus hijos,
probablemente sea por las condiciones socioecondmicas de la poblacion en estudio y por

falta de informacion sobre las medidas preventivas de caries dental.

Los resultados concernientes a la higiene bucal, mas de la mitad de las madres
tiene conocimiento deficiente, esto significa escases de conocimiento sobre esta
dimensién. Ya que respondieron de forma incorrecta a las interrogantes, el cepillado
dental debe ser supervisado hasta la edad de 5 afios a més, ¢a partir de qué edad se usa
pasta con fluor?, ;cuanto tiempo debe durar el cepillado dental?, ;cada cuanto tiempo se
debe cambiar el cepillo dental? y ;qué cantidad o tamafio de pasta dental debe utilizar

para el cepillado dental de su hijo? (Ver en anexo D).

Estos resultados son similares a los encontrados por Marcavillaca y Quispe(7);
Gonzales(37) y Henostroza(40) quienes reportaron que las madres presentan un
conocimiento deficiente en cuanto a la higiene bucal. Pese a que estos estudios son
realizados en diferentes ambitos de estudio, los resultados nos muestran que falta la
intervencion del personal de salud y la higiene dental infantil es responsabilidad de un
adulto, al menos hasta que el nifio posea habilidad motora adecuada para efectuar estos
procedimientos, nunca antes de los 5 afios(11). Por otro lado Flores(43) y Adanaque(39)

reportan resultados diferentes en cuanto al conocimiento de higiene dental. Se cree que
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los resultados son diferentes porque el instrumento utilizado no es el mismo y han sido

aplicados en ambitos diferentes.

Es muy importante la educacion de habitos de higiene bucal en las madres porque
serviran para tomar conciencia de los cuidados en salud (52), teniendo en cuenta que los
habitos de higiene bucal se establecen durante los primeros afios de vida, siendo los padres
y principalmente la madre, quien funciona como modelo de aprendizaje(51). Asimismo
los beneficios anticaries de la pasta fluorada se potencian si el cepillado dental es
supervisado y si se realiza al menos 2 veces al dia, colocando la pasta del tamafio de una
alverjita (18). También se debe tener conocimiento sobre cambiar el cepillo dental cada

tres meses o cada vez que las cerdas se vean desgastadas (1).

El déficit de conocimiento en cuanto a la higiene bucal revela un contexto
dramaético en materia de comportamiento saludable, siendo de suma importancia que las
madres sepan sobre este tema porque ellas son responsables de ensefiar a los nifios
pequefios habilidades de higiene bucal lo que juega un rol crucial en prevenir la caries
dental (10). Por ello es indispensable no solo propiciar la informacion, sino establecer
estrategias de informacion que garanticen la aprension de conocimientos desde el primer
contacto entre las madres y el establecimiento de la salud; siendo este lugar donde se debe
indicar los habitos de higiene bucal para prevenir la caries, tal como lo indica la “Norma

técnica de salud para el control del crecimiento de la nifia y el nifio menor de 5 afios”.

Con respecto a alimentos cario-génicos, mas de la mitad de las madres presentan
conocimiento excelente, seguido de bueno; este nos indica que tiene un conocimiento
optimo, un nivel superior a lo esperado. Observando que la mayoria de las madres
respondieron correctamente las interrogantes. Y muestran tener conocimiento sobre

alimentos menos cario-génicos y por lo que indican, la lonchera de sus hijos incluye
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alimentos nutritivos, tales como frutas, la comida es preparada en casa a base de quinua,

huevo, queso, entre otros. (ver en anexo D)

Los resultados encontrados difieren con el resultado obtenido por Serrano (36)
Quien en su estudio realizado acerca del cocimiento sobre alimentos cario-génicos de los
padres de familia llegd a que fue regular, asimismo Marcavillaca y Quispe (7) quienes
en su investigacion nos indica que las madres presentan un conocimiento deficiente, esta
diferencia pueda deberse a que el estudio realizado por Serrano (36) es especifico sobre
el tema de alimentos cario-génicos y que el instrumento con el cual midieron no es el

mismo, asi como, a las distintas dimensiones evaluadas.

Por lo expuesto anteriormente podemos afirmar que las madres tienen
conocimiento Optimo sobre los alimentos cario-génicos, pero estos no son aplicados
adecuadamente, ya que se observa que los nifios consumen frecuentemente alimentos
cario-génicos, tales como: Dulces, galletas, snacks, jugos procesados, entre otros. Esta
mencion es evidenciada por Flores (43) quien en su estudio realizado nos indica que el
consumo de alimentos cario-génicos en preescolares fue frecuente dentro de su
alimentacion diaria. Y la frecuencia de la ingesta de alimentos cario-génicos sobre todo
entre comidas, tiene una gran relacion con el riesgo de caries, pues favorece cambios en
el pH y alarga el tiempo de aclaramiento oral lo que incrementa la probabilidad de
desmineralizacion del esmalte. Respecto a la consistencia y aclaramiento oral son varios
los estudios que han observado que algunos alimentos, ain con un alto contenido de
azucar, pueden tener mayor solubilidad y son mas rapidamente eliminados de la cavidad
oral, mientras que alimentos con un alto contenido en almidon (pan, cereales, patatas)
pueden incrementar la produccion de &cidos y es mas lenta su eliminacion de la cavidad

oral (35).
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V. CONCLUSIONES

PRIMERA: El conocimiento sobre caries dental en madres de la Institucion Educativa

Inicial Santa Rosa N° 322, Puno-2019 es predominantemente deficiente.

SEGUNDA: EIl conocimiento de las madres frente a los aspectos generales de caries
dental es predominantemente deficiente, en cuanto a concepto de caries,

placa bacteriana, edad de erupcién completa de los dientes temporales.

TERCERA: El conocimiento de las madres sobre prevencion de caries dental es
deficiente, en cuanto a primera visita odontoldgica y examen clinico de

rutina.

CUARTA: EI conocimiento de las madres sobre higiene bucal es predominantemente
deficiente, en cuanto a tiempo de cepillado dental, tiempo de renovacion del

cepillo y uso de pasta con fldor.

QUINTA: EI conocimiento de las madres frente a los alimentos cario-génicos es
excelente, sin embargo, en la lonchera de los nifios se observa la presencia

de alimentos cario-génicos como: Jugos procesados, galletas, etc.
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ﬂ. UNIVERSIDAD

V1. RECOMENDACIONES

A LA INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL SANTA ROSA

Invitar a los profesionales de salud en las reuniones con los padres para fortalecer el
conocimiento sobre caries dental, prevencion y los habitos de higiene bucal tanto en el

hogar como en la institucion educativa.

Establecer el cepillado dental en la rutina diaria de higiene en la institucion educativa y
verificar que los estudiantes cuenten con los insumos necesarios para realizar el cepillado

dental (pasta y cepillo dental).

Promover la alimentacion saludable a través de la Estrategia Refrigerios Y Quioscos
Escolares Saludables, motivando el consumo de alimentos saludables con bajo contenido
de azucar y almidones en los nifios y que los padres incluyan estos alimentos en los

refrigerios.
AL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Desarrollar programas educativos de intervencion activa en las madres sobre el cuidado

de la salud dental en los nifios, al primer contacto del nifio con el establecimiento de salud.

Realizar trabajo en conjunto desde el establecimiento de salud y las instituciones
educativas para la promocion y prevencion de caries dental mediante programas

educativos y asi lograr habitos de higiene bucal en edad preescolar.
A LOS BACHILLERES DE ENFERMERIA

Realizar estudios considerando aspecto social y emocional de las madres, con relacion al
conocimiento sobre salud dental, con la finalidad de conocer qué factores son los que

deben tener en cuenta a la hora de impartir una estrategia educativa.
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ANEXO A
e Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS METODOLOGIA POBLACION
¢Cual es el | Objetivo general El presente trabajo de | Poblacion: La poblacion
conocimiento | - Determinar el | investigacion es de | estara constituida por las
sobre caries conocimiento sobre | tipo cuantitativo, | madres de nifios de 3 a5
dental en caries dental en madres | descriptivo de disefio | aflos — 99 madres, de la
madres de de nifios de 3a 5 afios de | no experimental y de | Institucion  Educativa
ninos de 3a5 edad de la Institucion | corte transversal, ya | Inicial N° 322 Santa
afos de edad Educativa Inicial N° 322 | que para recolectar los | Rosa, Puno- 2019. Las
de la Santa Rosa, Puno- 2019. | datos sobre caries | cuales se encuentran
Institucién dental se hizo un corte | matriculadas en la
Educativa OBJETIVOS en el tiempo. También | nGmina de estudiantes
Inicial N° 322 | ESPECIFICOS permitio desarrollar la | del 2019.
Santa Rosa, | - Identificar el | informacion  tal 'y || CRABOM | SECCIO | qorar
Puno? conocimiento sobre | como se presentan en | [ 3afos A 2

aspectos generales de | un tiempo y espacio | S5 T -

caries dental. determinado. 5 afios Unica 2

- Identificar el TOTAC ®

FUENTE: N6émina de
matricula de la LE
N°322 Santa Rosa-puno

conocimiento sobre
prevencion de la caries

dental

- ldentificar el 2019
conocimiento sobre
higiene bucal

- ldentificar el

conocimiento sobre
alimentos cariogénicos
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ANEXO B

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LAS MADRES
PARA PARTICIPAR EN EL ESTUDIO

Yo he sido informada
por el Bach. YESICA ARIZACA TINTAYA, de la Universidad Nacional del Altiplano
Puno, que desarrolla un trabajo de investigacion acerca de “‘conocimiento sobre caries
dental en madres de nifios de 3 a 5 afios de edad de la I.E.I. N°322 Santa Rosa, Puno—
2019”.

Es por ello que yo:

1. Acepto libre y voluntariamente participar en el estudio.

2. Permito que utilice la informacién sin dar a conocer la identidad y que la utilice
con el fin de postular en su investigacion.

3. Al aceptar la participacion usted debera firmar este documento.

(FIRMA)

Puno, de del

2019
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ANEXO C:
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO CUESTIONARIO

Buen dia, Sra. Madre de familia; toda informacién que nos brinde sera
absolutamente confidencial y anénima. Los datos serdn usados Unicamente para
fines de la investigacion.

DATOS GENERALES:

INSTRUCCIONES: Sra. lea cada pregunta y encierre en un CIRCULO la letra que
corresponde a su respuesta.

CARIES DENTAL
1. ¢Qué es la caries dental?
a) Esunaenfermedad de los dientes y/o muelas.
b) No es una enfermedad.
¢) Esun proceso que tienen los nifios con dientes de leche.
d) Esuna enfermedad infecciosay transmisible.

2. ¢Qué es la placa bacteriana dental?
a) Esuna capa duray blanda que se forma en la superficie de los dientes de los
nifos.
b) Esunacapablanda que se formaen la superficie de los dientes.
c) Eselsarro que se formaen los dientes.
d) Esuna masa que solo se encuentra en los dientes de los adultos

3. Los microorganismos que causan la caries dental pueden transmitirse por:
a) Compartir utensilios.
b) Compartir cepillos dentales.
c) besos en la boca.
d) Soplar comida de los nifios para enfriarlos, compartir utensilios, cepillo
dental y besos en la boca.

4. ¢A qué edad los nifios tienen la erupcién de todos los dientes de leche (20
piezas)?
a) 2 afos.
b) 3 afos.
c) 4 anfos.
d) 5afios.

5. ¢Cudl es lafuncion principal que cumplen los dientes de leche?
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a) Guardan espacio y guia la erupcién de dientes permanentes.
b) Sirve para masticar los alimentos.

¢) Sirve para pronunciar bien las palabras.

d) no cumplen ninguna funcion.

PREVENCION
6. Del consultorio de crecimiento y desarrollo del nifio (CRED), la enfermera le
transfiere a su hijo(a) para la primera visita con el odontélogo a partir de:
a) Cuando aparece el primer diente de leche.
b) A partir de los 2 afos.
¢) Cuando su hijo tiene dientes permanentes.
d) Cuando existe dolor de muelas.

7. Es necesario visitar al dentista cuando se tiene dientes sanos:
a) Si, para examen clinico de rutina.
b) Solo si tiene dientes chuecos.
c) No, ya que no tiene caries.
d) Cuando empiezaasalir los dientes permanentes.

8. ¢Qué beneficios tiene la aplicacion del fluor?
a) Fortalece los dientes y previene la caries
b) Se aplica cuando el nifio tiene caries dental.
c) Elfldor tiene accion blanqueadora de los dientes.
d) Se aplica cuando su hijo tiene caries dental.

9. ¢Qué beneficios tienen los selladores dentales?
a) Impide la colonizacién de bacterias y previene las caries.
b) Se usa para curar las caries dentales.
c) Blanquea los dientes.
d) Se aplica al nifio cuando tiene dolor de diente y muelas.

10. ;Qué medidas preventivas conoce Ud. paracombatir la caries dental?
a) Laaplicacion del fluor.
b) Una correcta higiene dental.
c) Evitar consumo excesivo de azlcares.
a) Aplicacion del fluor, de selladores dentales, correcta higiene dental y evitar
consumo de azucares.

HIGIENE BUCAL
11. El cepillado dental debe ser supervisado por los padres hasta la edad de:
a) 2afos.
b) 3afios.
c) 4 afos.
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d) 5 afios a mas.

12. ¢ A partir de qué edad se realiza el cepillado dental con pasta dental?
a) Cuando aparece el primer diente.
b) 1 afo.
c) 2 afos.
d) 3anos.

13. ¢ Cuénto tiempo debe durar el cepillado dental?
a) 1 minuto.
b) 2 minutos.
c) 3 minutos.
d) 4 minutos.

14. El cepillado dental se recomienda realizar:
a) Después de levantarse.
b) Antes de dormir.
c) Después de cada comida y antes de dormir.
d) Después del almuerzo.

15. ¢ Cada qué tiempo se debe cambiar el cepillo dental?
a) Cada mes.
b) Cada 3 meses.
c) Cada 6 meses.
d) Cada afio.

16. ¢ Cuéntas veces al dia debe cepillar los dientes de su hijo?
a) 1vez
b) De 2 a 3 veces
c) De5amas veces
d) Los nifios no deben cepillarse los dientes1 vez al dia.

17. ;Qué cantidad o tamafio de pasta dental debe utilizar para el cepillado
dental de su hijo?
a) El tamafio de un granito de arroz.
b) El tamafio de una alverjita.
c) Eltamafio de una lenteja.
d) Eltamafio de un grano de cebada.

ALIMENTOS CARIOGENICOS
18. ¢ Qué se recomienda que lleve su hijo en la lonchera?
a) Quesoy quinua, manzanay pera.
b) Galletas y chocolates, tortas y frutos.
c) Frugos y galletas, leche achocolatada y pan.
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d) Dulces y helado, papitas fritas y gaseosa.

19. ¢ Qué alimentos son menos cariogenicos?
a) Frutasy vegetales
b) Gaseosasy frutas
c) Frugosy galletas.
d) Dulcesy chocolates.

20. Con respecto al consumo de azlcares, marque lo correcto.
b) El nifio nunca debe consumir azucar.
c) El nifio debe consumir azucar entre las comidas.
d) El nifio puede consumir azucar en varios momentos durante el dia.
e) El nifio puede consumir azucar en horas determinadas y luego cepillarse los
dientes.
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ANEXO D
Tabla N° 6: CONOCIMIENTO DE CARIES DENTAL SEGUN INDICADORES

N° DE ITEMS PREGUNTAS PREGUNTAS TOTAL
RESPONDIDAS RESPONDIDAS
CORRECTAMENTE INCORRECTAMENE
N° % N % N° %
Concepto de caries dental 8 10.13 71 89.87 | 79 |100
Placa bacteriana dental 14 17.72 43 64 79 1100
Los microorganismos que causan la caries 36 45.57 71 89.87 | 79 |100

dental pueden transmitirse por: Compartir
utensilios, cepillo dental, besos en la boca,
soplar comida.

A qué edad tienen la erupcidn de todos los 18 22.78 43 64 79 |100
dientes de leche (20 piezas)
Funcion principal que cumplen los dientes 37 46.84 71 89.87 | 79 |100
de leche
Del consultorio de crecimiento vy 30 37.97 43 64 79 |100
desarrollo del nifio (CRED), la enfermera
le transfiere a su hijo(a) para la primera
visita con el odontélogo:

Es necesario visitar al dentista cuando se 27 34.18 71 89.87 | 79 |100
tiene dientes sanos para un examen clinico

de rutina:

Beneficios de la aplicacion del fltor 28 35.44 43 64 79 | 100
Beneficios de los selladores dentales 25 31.65 71 89.87 | 79 | 100
Qué medidas preventivas conoce Ud. Para 21 26.58 43 64 79 |100

combatir la caries dental

El cepillado dental debe ser supervisado 48 60.76 71 89.87 | 79 | 100
por los padres hasta la edad de 5 afios a

mas.

A partir de qué edad se usa pasta con flaor 7 8.86 71 64 79 | 100
Cuanto tiempo debe durar el cepillado 18 22.78 43 89.87 | 79 | 100
dental

El cepillado dental se recomienda realizar: 66 83.54 71 64 79 | 100
después de cada comida y antes de dormir.

Cada cuanto tiempo se debe cambiar el 7 8.86 43 89.87 | 79 |100
cepillo dental

Cuantas veces al dia debe cepillar los 29 36.71 71 64 79 |100

dientes de su hijo
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Qué cantidad o tamafio de pasta debe 35 44.30 43 89.87 | 79 |100
utilizar para el cepillado dental de su hijo

¢Qué deberia llevar su hijo en la 75 94.94 71 64 79 | 100
lonchera?

Alimentos menos cariogénicos 65 82.28 43 89.87 | 79 |100
Con respecto al consumo de azUcares, 56 70.89 71 64 79 | 100

marque lo correcto:
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ANEXO E
FIGURAE. 1:

CONOCIMIENTO SOBRE CARIES DENTAL EN MADRES DE NINOS DE 3 A
5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.I. N°322 SANTA ROSA, PUNO-2019.

CONOCIMIENTO SOBRE CARIES DENTAL EN MADRES DE NINOS DE
3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA I.E.I. N°322 SANTA ROSA, PUNO-
2019.

W EXCELENTE

m BUENO
REGULAR
DEFICIENTE

Fuente: Tabla N° 01 Resultados del cuestionario aplicado a las madres de familia de
la I.E.l. Santa Rosa Puno - 2019

FIGURA E.2:

CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DE CARIES DENTAL EN
MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA I.E.l. N°322 SANTA
ROSA, PUNO-2019.

CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS GENERALES DE CARIES DENTAL
EN MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.I. N°322
SANTA ROSA, PUNO-2019.

m EXCELENTE
BUENO

B REGULAR

W DEFICIENTE

Fuente: Tabla N° 02 Resultados del cuestionario aplicado a las madres de familia de
la I.E.l. Santa Rosa Puno — 2019
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FIGURA E.3:

CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION EN CARIES DENTALES DE LAS
MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA |.E.l. N°322 SANTA
ROSA, PUNO-2019.

CONOCIMIENTO SOBRE PREVENCION DE LA CARIES DENTALES EN
MADRES DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.l. N°322
SANTA ROSA, PUNO-2019.

M EXCELENTE

= BUENO

REGULAR

DEFICIENTE

Fuente: Tabla N° 03 Resultados del cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa Rosa
Puno — 2018

FIGURA E.4:

CONOCIMIENTO SOBRE HIGIENE DENTAL EN MADRES DE NINOSDE 3 A
5 ANOS DE EDAD DE LA L.E.l1. N°322 SANTA ROSA, PUNO-2019.

CONOCIMIENTO SOBRE HIGIENE BUCAL EN MADRES DE NINOS DE 3
A 5 ANOS DE EDAD DE LA I.E.l. N°322 SANTA ROSA, PUNO-2019.

B EXCELENTE

| mBUENO

REGULAR
DEFICIENTE

Fuente: Tabla N° 04 Resultados del cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa Rosa
Puno - 2019
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FIGURAES

CONOCIMIENTO SOBRE ALIMENTOS CARIOGENICOS EN MADRES DE
NINOS DE 3 A5 ANOS DE EDAD. DE EDAD DE LA 1.E.1. N°322 SANTA ROSA,
PUNO-2019.

CONOCIMIENTO EN MADRES SOBRE ALIMENTOS CARIOGENICOS
DE NINOS DE 3 A 5 ANOS DE EDAD. DE EDAD DE LA L.E.I. N°322
SANTA ROSA, PUNO-2019.

B EXCELENTE

m BUENO

m REGULAR
DEFICIENTE

Fuente: Tabla N° 05 Resultados del cuestionario aplicado a las madres de familia de la I.E.l. Santa
Rosa Puno — 2019.
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ANEXO F

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
RESULTADOS DEL ALFA DE CRONBACH

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Vélidos 8 100,0
Casos Excluidos 0 0
Total 8 100,0

a. Eliminacion por lista basada en todas las variables
del procedimiento.
Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach | N de elementos

0.76 8

Para que exista confiabilidad del instrumento se requiere un resultado mayor o igual a
0.50 por lo tanto, este instrumento es confiable.
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ANEXO G

Técnicas y estrategias de cepillado: Existen diversas técnicas de cepillado dental, el
MINSA sugiere la siguiente:
1) Los dientes de los nifios se mantienen juntos y se coloca el cepillo en forma
horizontal. Se realiza el cepillado en forma de circulos.

\

3) Realice el mismo procedimiento para cepillar las caras internas de los dientes.
Los dientes incisivos de cepillan colocando el cepillo en posicion vertical y con
pequefios movimientos rotatorios.

4) Las caras triturantes se cepillan realizando movimientos circulares.

5) También debe realizarse la higiene de la lengua, utilizando el cepillo dental en
movimientos de barrido, de atrds hacia adelante y viceversa, para expulsar la
sustancia de color blanquecina.

Es importante enfatizar a los padres de que este acto es un momento de relajacion para el
nifio, en un ambiente tranquilo que ayuden a volver el cepillado un habito saludable que
perdure por toda la vida del nifio.
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