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RESUMEN 
 

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre la salud bucal en los trabajadores del 
Instituto Nacional Penitenciario en tiempo de covid-19, Trujillo 2021 
 
 
Materiales y método: El estudio realizado fue observacional. Se evaluó a 179 trabajadores 
del Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19, Trujillo 2021. Se empleó un 
cuestionario virtual utilizado y validado con anterioridad, se obtuvo un nivel de confiabilidad 
a través de un estudio piloto. 
 
Resultados: El nivel de conocimiento sobre la salud bucal en Trabajadores del Instituto 
Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19, Trujillo 2021, fue deficiente con un nivel 
regular al 72%. Según la edad, el grupo que predominó fue de 20 a 34 años de edad con 
un 51%. Hubo un predominio del sexo masculino con un deficiente nivel de conocimiento 
con un 79%. 
 
Conclusiones: El nivel de conocimiento sobre la salud bucal en los trabajadores del Insti-
tuto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19 Trujillo 2021, fue un deficiente nivel 
de conocimiento en cuanto a su salud bucal y su correspondiente cuidado, siendo que más 
de la mitad de la población estudia tiene dudas al momento del cuidado bucal. 
 
Palabras clave: nivel de conocimiento, higiene bucal, salud bucal, productos para la hi-
giene dental y bucal, INPE. 
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ABSTRACT 
 
Objective: To determine the level of knowledge about oral health in the workers of the Na-
tional Penitentiary Institute in time of COVID-19, Trujillo 2021 
 
 
Materials and method: The study was observational. 179 workers of the National Peniten-
tiary Institute were evaluated in times of COVID-19, Trujillo 2021. A previously used and 
validated virtual questionnaire was used, a level of reliability was obtained through a pilot 
study. 
 
Results: The level of knowledge about oral health in Workers of the National Penitentiary 
Institute in times of COVID-19, Trujillo 2021, was deficient with a regular level of 72%. Ac-
cording to age, the group that predominated was between 20 and 34 years of age with 51%. 
There was a predominance of males with a poor level of knowledge with 79%. 
 
Conclusions: The level of knowledge about oral health in the workers of the National Pen-
itentiary Institute in times of COVID-19 Trujillo 2021, was a deficient level of knowledge 
regarding their oral health and its corresponding care, being that more than half of the pop-
ulation studies have doubts at the time of oral care. 
 
Keywords: level of knowledge, oral hygiene, oral health, products for dental and oral hy-
giene, INPE. 
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1. INTRODUCCION 

1.1. Realidad problemática 

Hoy en día más de 200 países están pasando por una pandemia mundial causada 

por una enfermedad muy contagiosa llamada SARS-CoV2 (Severe acute respiratory 

syndrome coronavirus 2) y la transmisión de esta proviene de portadores asintomá-

ticos, incluido los niños. Se propaga a través del contacto de una persona a otra por 

contacto directo, indirecto (a través de objetos o superficies contaminadas) o cercano 

a personas contaminadas por medio de secreciones bucales y nasales. La transmi-

sión del virus ha dado desafíos importantes para los odontólogos, por lo tanto, cono-

cer las adecuadas medidas de prevención es esencial para la mitigación de una ma-

yor propagación. 1-2 

 

Es importante conocer sobre el cuidado bucal que tienen todas las personas en sus 

vidas diarias, ya sea antes o en tiempo de COVID-19, ya que es un factor esencial 

para reducir enfermedades o contagios a personas cercanas y/o familiares, en es-

pecial en una población como los trabajadores del INPE quienes no tenían las medi-

das correspondientes para su cuidado, sufriendo varios contagios al inicio de la pan-

demia, siendo así una falta de información sobre el cuidado bucal es y no se tiene 

un control correcto sobre este factor, adicionando, un lugar de trabajo reducido para 

un gran grupo de personas provocando un gran foco de infección como puede ser la 

tuberculosis, neumonía, etc. y hoy en día una gran enfermedad que ha llevado a la 

muerte de miles de personas llamado SARS-CoV-2.3 

 

Con la llegada de la pandemia del SARS-CoV-2, distintas organizaciones nacionales 

y privadas han llamado a una suspensión voluntaria de todas las actividades electi-
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vas de la práctica dental, como las campañas dentales que tienen como fin de pre-

servar una buena salud dental entre la población penitenciaria, reservando solo las 

actividades privadas para aquellas personas que necesiten un tratamiento de urgen-

cia siendo imposible la atención en los centros penitenciarios.4 

 

Es cierto que no se presentan estudios confirmando que el correcto cuidado bucal 

en las personas elimina completamente los virus adheridos en la cavidad oral, hay 

estudios que sugieren que cuantos más virus se encuentren en la boca, más severa 

será el contagio de la enfermedad Covid-19, por eso es un beneficio fundamental 

conocer sobre el cuidado bucal que presentan los trabajadores del Instituto peniten-

ciario, para poder así informar y tratar de reducir los contagios en esta población y 

que tomen costumbre para evitar cualquier tipo de enfermedad contagiosa en un 

futuro.4-5 

 

Es necesario comprender el nivel de conocimiento que tienen las personas frente al 

tiempo de la pandemia para poder reducir los contagios y mejor el estado de las 

enfermedades orales como la periodontitis, caries, etc. Los trabajadores esta ex-

puestos tanto en su vida privada como en la laboral y la información sobre el cuidado 

bucal a veces no es la adecuada para tener un mejor cuidado frente al COVID-19, 

por eso es necesario recaudar el nivel de conocimiento que presentan los trabadores 

para poder darle un alto a más contagios en su rubro laboral, y poder futuramente 

enfocarse en instruir correctamente sobre los cuidados bucales y evitar lo más posi-

ble los contagios de enfermedades.6 
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1.2. Marco Teórico 

Dentro de los problemas de salud que presenta una comunidad se encuentran los 

relacionados con la cavidad oral, estos constituyen un componente importante  de la 

salud general, y sabiendo que las enfermedades bucales generalmente no son un 

riesgo que comprometa la vida de las personas, es un  importante problema para 

la  salud pública, ya  que tienen una alta incidencia y prevalencia en la población, 

gran demanda  pública y  fuerte impacto sobre las personas y la sociedad en térmi-

nos de dolor, malestar, limitación, discapacidad social y funcional, así como también 

por su repercusiones negativas sobre la calidad de vida de la población.7 

 

La salud bucodental no depende fundamentalmente de los servicios estomatológi-

cos: se trata más bien de facilitar la selección de alternativas sanas y de inculcar en 

las personas la facultad de decidir sobre sus propias acciones. Se han realizado en 

los últimos años diversas encuestas dirigidas a identificar conocimientos, actitudes y 

hábitos del cuidado bucal, unas veces coincidiendo con la elaboración de estudios 

epidemiológicos y/o con motivo de brindar estrategias educativas en los diferentes 

grupos de la población, con el fin de identificar su conveniencia y de esta ma-

nera, cambiar o afianzar conductas saludables.8 

 

El Termino salud bucal se puede definir como la ausencia de dolor orofacial, caries, 

o cualquier tipo de patología, por consecuencia una persona que presenta una buena 

salud bucal goza de una buena salud y presenta una buen calidad de vida, en los 

últimos tiempos han surgido nuevos temas y métodos para un correcto cuidado y se 

reconoce que la salud bucal es para un bienestar humano, ya que la boca sustenta 

funciones vitales como la alimentación, comunicación, respiración, afecto, expresión 

y la interacción entre los humanos y de estos con la naturaleza.9-10 
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Cabe a su vez mencionar sobre la mala salud bucal, que es la presencia de procesos 

infecciosos como caries, sangrado de la encías, movilidad dentaria entra otras pato-

logías por el hecho de la mala utilización y cuidado de los productos dentales, esto 

con el tiempo puede generar un aumento significativo de bacterias que viajan a tra-

vés del organismo provocando diversas enfermedades crónicas como la diabetes 

mellitus, enfermedades cardiovasculares, infecciones respiratorias y patologías gas-

trointestinales. Además, la mala salud bucal se ha asociado con bajo peso al nacer 

y al parto prematuro. Por otro lado, una buena nutrición mejora la salud de los dientes 

y encías y reduce el riesgo de enfermedades bucales.11 

 

Muchas enfermedades sistémicas incrementan el riesgo de enfermedades bucoden-

tales, como el incremento de riesgo de enfermedades periodontales en pacientes 

diabéticos. De la misma manera, una pobre salud bucodental afecta a un número de 

procesos generales, así como al manejo de las mismas, por eso la boca es el espejo 

del cuerpo y frecuentemente refleja signos de enfermedades sistémicas.12 

 

La caries dental es la enfermedad crónica más extendida en el mundo y constituye 

un reto importante en salud pública. Es la más frecuente en la infancia, pero afecta 

a todas las edades a lo largo de la vida. Los datos actuales muestran que la caries 

no tratada en dientes permanentes tiene una prevalencia global del 40%. La caries 

no tratada causa frecuentemente dolor oral, dificultar el comer y el dormir, puede 

tener impacto en el crecimiento del menor y es la causa principal de absentismo 

escolar y laboral.12-13 
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La caries normalmente empieza de manera oculta en las fisuras de los dientes o en 

los espacios interdentales. En su estadio inicial puede ser detenida e incluso rever-

tida, pero en su fase avanzada se forma una cavidad. En ese momento se hace 

necesario un tratamiento para restaurar la función del diente, incluyendo la remoción 

del tejido cariado y la realización de una obturación o corona. Si se deja sin trata-

miento, la caries puede conllevar a una extensa destrucción del diente, con dolor e 

infección. Esto último puede originar la formación de un absceso o incluso una sep-

ticemia. En esta fase ya es necesaria la realización de un tratamiento de endodoncia 

o la extracción del diente.14 

 

Otra de las enfermedades debido a la mala salud bucodental es la enfermedad pe-

riodontal que comienza con una gingivitis (inflamación crónica de las encías), la cual 

es muy común y es reversible para la mayoría de los pacientes. Suele progresar 

hasta ser una periodontitis, una situación más seria en la que se produce una des-

trucción del hueso de soporte. En el 15% de la población la enfermedad puede pro-

gresar a una periodontitis severa que puede terminar en la perdida dentaria. Las 

bacterias de esta enfermedad son específicas y hay muchos otros factos de riesgo 

que agravan la enfermedad como es el tabaco, dieta no saludable, factores genéti-

cos, estrés o el consumo de alcohol.14-15 

 

También puede interferir en la calidad de vida de las personas, principalmente en la 

alimentación, la comunicación con los demás y la autoestima. Muchas enfermedades 

sistémicas se manifiestan primeramente en la boca por lo que es importante el diag-

nóstico precoz de los problemas de salud bucal, por eso se considera que los cono-

cimientos y prácticas sobre salud bucodental están muy relacionados al nivel de ins-

trucción de todas las personas.16 
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En los últimos años, se han realizado estudios a diversos tipos de poblaciones sobre 

el nivel de conocimiento sobre salud bucal y la calidad de vida, donde ha sido fuer-

temente vinculada con la salud bucal, específicamente en el ámbito odontológico, 

dando origen al término “Calidad de vida relacionada a la salud bucal” definido como 

la percepción que tiene cada persona sobre el grado de gozo sobre la salud oral.17 

 

 

1.3. Antecedentes del estudio 

Levatida, et al (2015, Cuba) Recogieron información mediante cuestionarios a ado-

lescentes y sus respectivas madres de diferentes aulas de un colegio en la ciudad 

de Habana sobre conocimientos básicos de salud bucal. Resultando que el 85,6 % 

de los adolescentes y el 91,6 %, de sus madres poseían un alto nivel de 

conocimientos, concluyendo así que los conocimientos básicos de los ado-

lescentes sobre las acciones para cuidar sus piezas dentales y encías sanas 

estuvo asociado significativamente con el nivel de conocimiento de sus 

madres.18 

Galindo (2018, Guatemala) Evaluó el nivel de conocimiento sobre salud buco-dental 

en pacientes antes de recibir una charla de salud oral en Guatemala, resultando que 

el 50% de la población estudiada si estaba informada sobre la salud oral y el otro 

50% que no lo estaba. En pacientes adultos los resultados fueron satisfactorios por-

que la mayoría si tenía conocimiento, concluyendo que toda la población evaluada 

fue considerada en un rango normal.19 

Sarmiento (2019, Perú) Evaluó la relación entre el nivel de conocimiento sobre salud 

bucal y el grado de instrucción en puérperas hospitalizadas, su población estuvo 

conformada por 100 personas que cumplieron los criterios de inclusión y se les aplico 
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un cuestionario anónimo y personal. Como resultado del estudio, el grado de instruc-

ción de las puérperas fue superior (55%), secundaria (31%), primaria (12%), e inicial 

(2%), teniendo así 69.7% un conocimiento regular, 20.0% un nivel bajo y 11.0% un 

nivel de conocimiento bueno, concluyendo que mientras más alto el grado de ins-

trucción, tendrán mayor nivel de conocimiento sobre salud bucal.20 

Solorazano (2018, Perú) Evaluó en conocimiento sobre salud bucal e higiene oral 

en militares de 18 a 25 años de edad, la población muestreada fue de 164 militares 

seleccionados en base a los criterios de inclusión y exclusión establecidos para el 

estudio mediante encuestas y posteriormente realizar una evaluación clínica indivi-

dual. Demostrando que un 40.24% de los sujetos en estudio presentan un nivel de 

conocimiento malo, el 35.37 presenta un nivel de conocimiento regular y el 24.39% 

presenta un nivel de conocimiento bueno, y con respecto a la higiene oral 36.59% 

mala, 40.24% regular, 23.17% buena. Concluyendo que existe una relación entre el 

nivel de conocimiento e higiene oral.21 

 

 

1.4. Formulación del problema.  

¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre salud bucal en los trabajadores del Insti-

tuto Nacional Penitenciario en tiempo de covid-19, Trujillo 2021? 

1.5. Hipótesis de investigación  

No hay hipótesis, es implícita 

1.6. Objetivos de la investigación  

1.6.1. General: 

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en trabajadores del Instituto 

Nacional Penitenciario en tiempo de covid-19, Trujillo 2021. 
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1.6.2. Específicos: 

✓ Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario en tiempo de covid-19, Trujillo 2021, según el género. 

✓ Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario en tiempo de covid-19, Trujillo 2021, según la edad. 

 

1.7. Variable(s).  

 

Variable 
Definición concep-

tual 

Definición Ope-

racional 
Tipo Escala Índices 

Nivel de conoci-
miento sobre cuida-
dos de salud bucal 

Grado de conoci-
miento en cuanto a 
las medidas nece-
sarias para el cui-
dado de salud bu-

cal. 

 
Se evaluará a 
través de un 

cuestionario vir-
tual (20 pregun-
tas), validado en 
un estudio pre-

vio. 

Cualitativa Nominal 

Bueno 

Regular 

Malo 

Covariables 

Género 

Son las caracterís-
ticas físicas y bioló-
gicas que definen a 
los seres humanos 
en masculino y fe-

menino. 22 

EL género orgá-

nico será identi-

ficado por pre-

guntas a través 

del cuestionario 

virtual. 

Cualitativa Nominal 

Femenino 

Masculino 

Edad 

Tiempo que ha vi-
vido una per-

sona o ciertos ani-
males o vegeta-

les23 

La edad será 
obtenida en el 

conocimiento in-
formado de la 

correspondiente 
encuesta virtual. 

 
 

Cuantitativa 
Ordinal 

-20- 34años 

-35 a 54 años 

-55 a más 

años 
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2. METODOLOGIA  

2.1. Diseño del estudio  

Número de 

mediciones 

Número de 

grupos a es-

tudiar 

Tiempo en el 

que ocurrió 

el fenómeno 

a estudiar 

Forma de 

recolectar 

los datos 

Posibilidad de 

intervención 

del investiga-

dor 

Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional 

 

 

2.2. Población y muestra  

2.2.1. Características generales 

La población de estudio han sido todos los trabajadores que estaban laborando 

en cualquier sector del Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-

19 2021, siendo contactados virtualmente con ayuda de la parte Administrativa 

de dicha Institución. 

2.2.2. Criterios de inclusión. 

-Todos los trabajadores que pertenezcan al Instituto Nacional Penitenciario en 

tiempos de Covid-19, Trujillo 2021 

2.2.3. Criterios de exclusión.  

-Trabajadores que estén inactivos en el período de recolección de datos. 

2.2.4. Criterios de eliminación. 

- Trabajadores que no completaron correctamente con el llenado de las en-

cuestas virtuales. 

- Trabajadores que no quieran participar en el estudio. 
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2.3. Diseño estadístico de muestreo:  

2.3.1.  Marco de muestreo.  

- Registro de respuestas de la encuesta sobre salud bucal en trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario de la ciudad de Trujillo en tiempos de COVID 

19, 2021 

2.3.2. Unidad de muestreo.  

- Evaluación del nivel de conocimiento sobre salud bucal en un trabajador del 

Instituto Nacional Penitenciario de la ciudad de Trujillo en tiempos de COVID 

19, 2021. 

2.3.3. Unidad de análisis  

- Trabajador que pertenezca al Instituto Nacional Penitenciario de la ciudad de 

Trujillo en tiempos de COVID 19, 2021. 

2.3.4. Tamaño muestral.  

 

   

 

Donde: 

• N= 333 Trabajadores (Población) 

• n=? Tamaño de la muestra 

• P= 0.50 porcentaje de la proporción esperada 

• q= 0.50 Probabilidad de fracaso en el estudio 

• Z= 1.96 Nivel de confianza2 

• e= 0.05 (5%) Error de estimación 
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Reemplazando: 

𝑛 =
333xሺ1.96ሻ𝟐x0.50x0.50

ሺ0.05ሻ2𝑥333 + ሺ1.96ሻ2𝑥0.50𝑥0.50
 

𝑛 =
319.81

1.7904
      𝑛 = 178.6 

 

n = 179 Trabajadores del Instituto Nacional Penitenciario 

La muestra estuvo conformada por 179 trabajadores que fueron seleccionados a 

conveniencia según criterios establecidos. 

Se utilizó un estadístico de 1.96 y un error de estimación del 5% (0.05), ya que son 

estadísticos ya dados y una probabilidad de éxito y fracaso del 50% (0.05), ya que 

el estudio de investigación pertenece a una población conocida. 

 

2.4. Técnicas e instrumentos de investigación: 

 

2.4.1. Tipo de muestreo (método de selección): Muestreo no probabilístico 

por conveniencia. 

2.4.2. Método de recolección de datos:  Observacional. 

2.4.3. Instrumento de recolección de datos.  

El instrumento que se utilizó para la siguiente investigación fue un cuestionario 

virtual por Google forms formulado a través de un estudio previo por el autor 

Enrique L24. La primera parte incluyo los datos de afiliación, la segunda parte 

se presentaron las 20 preguntas relacionadas a la salud bucal. (ANEXO 4) 
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2.4.4. Descripción del procedimiento 

A. De la aprobación del proyecto 

Se solicitó una carta de presentación del estudiante dirigido al director de 

la Escuela Profesional de Estomatología UPAO el cual el proyecto fue 

aprobado por la Unidad de Investigación Científica de la Escuela de Esto-

matología de la Universidad Privada Antenor Orrego. (ANEXO 1) 

 

B. De la inscripción del Proyecto 

Se realizó la respectiva solicitud dirigida hacia el director de la Escuela 

Profesional de Estomatología UPAO, esta fue aprobada por el Decano de 

la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor 

Orrego. (ANEXO 5) 

 

C. De la autorización de la ejecución 

Se solicito una resolución correspondiente dirigida al Presiente del Comité 

de Bioética la cual se dio la aprobación al Vice Rectorado de Investigación 

y posteriormente solicitar una carta de presentación al director de Escuela 

de la Universidad Privada Antenor Orrego y así poder presentarla al direc-

tor del Instituto Nacional Penitenciario y me dé la facilidad para comenzar 

a recopilar la información correspondiente para el estudio. (ANEXO 6 Y 7) 

 

La parte Administrativa del Instituto Nacional Penitenciario facilitó la infor-

mación de contacto de los trabajares para poder contactarlos y acepten 

participar en la investigación, se le envió un enlace web a Google Forms 

donde se llenaría un pequeño consentimiento información con datos de 

afiliación y seguidamente las 20 preguntas del estudio. 
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D. De la validez y confiabilidad del instrumento 

Por la situación actual que estamos pasando, el autor utilizó un cuestiona-

rio virtual ya validado con anterioridad por Enrique L.24 la cual contaba con 

una hoja de afiliación de datos y en otra las correspondientes preguntas 

sobre salud bucal para el estudio con calificaciones divididas por rango 

BUENO (16-20), REGULAR (11-15), MALO (1-10). 

 

Se realizó una prueba piloto en donde participaron 30 trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario de manera virtual utilizando la plataforma 

google forms; empleándose el coeficiente Alfa de Cronbach para evaluar 

fiabilidad del instrumento. Según el estadifico alfa de crombach, si es 

mayor al 0,70 es confiable estadísticamente. Resulto que α=0,724, 

podemos concluir que el instrumento es confiable estadísticamente para 

las variables en estudio. (ANEXO 8) 

 

 

 

 
 

2.5. Plan de procesamiento estadístico para análisis de datos.  

Se obtuvo los datos correspondientes de las encuestas virtuales realizadas 

por Google Forms. Se procesaron en una hoja de cálculo de Microsoft Excel 

utilizando tablas unidimensionales y de doble entrada y fueron interpretadas 

en gráficos estadísticos. 
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2.6.   Principios bioéticos. 

Declaración Helsinky 

• Art. N°5 El bienestar del sujeto deber ser siempre precedente sobre los intere-

ses de la ciencia o de la sociedad. 

• Art. N°9 Las consideraciones éticas deben venir siempre del análisis prece-

dente de la leyes y regulaciones. 

 

Ley general de Salud. 

• Artículo N°15 En donde el estado promueve la investigación científica y tecno-

lógica en el área de salud pública. 

• Artículo N° 25 Conforme a las prioridades del Sistema Nacional de Salud, se 

garantizará la extensión cuantitativa y cualitativa de los servicios de salud, pre-

ferentemente a los grupos vulnerables. 

 

Código de ética para la investigación UPAO. RR N°072-2017.CD-UPAO, del 

13 de marzo del 2017. 

Define los principios éticos que orientan la actividad investigativa y su gestión, 

por las autoridades, investigadores, profesores y estudiantes, conforme al do-

cumento que se adjunta al Oficio Nº 0431-2016-VINUPAO. 
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3. RESULTADOS 

El presente estudio tiene como objetivo determinar el nivel de conocimiento en tra-

bajadores del Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19 en la ciudad 

de Trujillo 2021. La muestra estuvo constituida por 179 Trabajadores del Instituto 

Nacional Penitenciario, obteniéndose los siguientes resultados: 

Se observa que el 72% (129) de los encuestados en su mayoría, tiene un nivel de 

conocimiento Regular sobre salud bucal en trabajadores del Instituto Nacional 

Penitenciario, seguido del 20% (35) con un nivel Malo y solo un 8% (15) un nivel 

Bueno. (tabla 1 y grafico 1) 

 

Según el género, se observa que el 79% (141) de los encuestados en su mayoría 

son hombres, mientras que el 21% (38) son mujeres, en la evaluación del nivel de 

conocimiento sobre salud bucal en trabajadores del Instituto Nacional Penitenciario. 

(Tabla 2 y grafico 2) 

 

Se observa que el 51% (92) de los encuestados en su mayoría, según su edad en la 

evaluación del nivel de conocimiento sobre salud bucal en trabajadores del Instituto 

Nacional Penitenciario están entre 20 a 34 años, mientras que el 43% (77) entre 35 

a 54 años y solo el 6% (10) con más de 55 años. (Tabla 3 y Grafico 3) 

 

En la distribución de personas encuestadas según el género, se observa que el 73% 

(103) de los encuestados en su mayoría son hombres y tienen un nivel de conoci-

miento Regular, seguido con un 18% (25) en un nivel Malo y un 9% (13) en un nivel 

Bueno; mientras que el 68% (26) son mujeres, las cuales también obtuvieron un nivel 
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de conocimiento Regular, donde el 26% (10) obtuvo un nivel Malo y solo el 5% (2) 

un nivel Bueno. (Tabla 4 y grafico 4) 

 

En la distribución de personas encuestadas en base de la edad, se observa que el 

76% (68) de los encuestados en su mayoría oscilan entre las edades de 20 - 34 

años, obteniendo un nivel de conocimiento Regular; mientras que el 69% (53) se 

encuentra entre las edades de 35 - 54 años y el 58% (7) con más de 55 años, donde 

en dichas edades también se obtuvo en su mayoría un nivel de conocimiento Regular 

respectivamente. (Tabla 5 grafico 5) 

 

TABLA 1: DISTRIBUCIÓN DE PERSONAS ENCUESTADAS SEGÚN EL NIVEL 

DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN TRABAJADORES DEL INSTI-

TUTO NACIONAL PENITENCIARIO EN TIEMPO DE COVID-19. 

 

 

 

 

 

 

     

Nivel fi % 

Bueno 15 8% 

Regular 129 72% 

Malo 35 20% 

Total 179 100% 
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GRÁFICO Nº01

 

 

 

 

 

 

TABLA 2: DISTRIBUCIÓN DE PERSONAS ENCUESTADAS SEGÚN GÉNERO. 
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Genero  fi % 

Masculino 141 79% 

Femenino 38 21% 

Total 179 100% 
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GRÁFICO 2

 

 

TABLA 3: DISTRIBUCIÓN DE PERSONAS ENCUESTADAS SEGÚN EDAD. 

 

Edad fi % 

20 - 34 años 92 51% 

35- 54 años 77 43% 

55+ años 10 6% 

Total 179 100% 
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GRÁFICO 3

 

 

 

TABLA 4: DISTRIBUCIÓN DE PERSONAS ENCUESTADAS DEL NIVEL DE CONOCI-

MIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN TRABAJADORES DEL INSTITUTO NACIONAL PE-

NITENCIARIO EN TIEMPO DE COVID-19, SEGÚN GÉNERO. 

 

Nivel  
Masculino Femenino 

fi % fi % 

Bueno  13 9% 2 5% 

Regular 103 73% 26 68% 

Malo 25 18% 10 26% 

Total 141 100% 38 100% 
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GRÁFICO 4

 

 

 

 

TABLA 5: DISTRIBUCIÓN DE PERSONAS ENCUESTADAS DEL NIVEL DE CONOCI-

MIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN TRABAJADORES DEL INSTITUTO NACIONAL PE-

NITENCIARIO EN TIEMPO DE COVID-19, SEGÚN EDAD. 
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Nivel  

Edad 
Total 

20 - 34 años 35- 54 años 55+ años 

fi % fi % fi % fi % 

Bueno 6 7% 8 10% 2 17% 16 9% 
Regular 68 76% 53 69% 7 58% 128 72% 

Malo 16 18% 16 21% 3 25% 35 20% 

Total 90 100% 77 100% 12 100% 179 100% 
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GRÁFICO 5 

 

 

4. DISCUSION 

La salud bucal hoy en día es un pilar fundamental para poder tener un correcto funciona-

miento de nuestro cuerpo, recordemos que todos nuestros sistemas están conectados, el 

tener un sistema afectado con lleva a una disfunción. Nuestro estudio buscó identificar el 

nivel de conocimiento sobre la salud bucal en trabajadores del Instituto Nacional Peniten-

ciario en tiempos de COVID-19 Trujillo 2021, para poder determinar factores causales que 

conlleven a una mala salud bucal.  

Dentro de los resultados encontrados, evidenciamos que el 72% de la población estudiada 

de trabajadores del Instituto Nacional Penitenciario presento un nivel Regular y un 8% en 

nivel Bueno, teniendo un predominio en el sexo masculino con un 79% y el grupo etario 

entre 20 a 34 años de edad siendo el 51% de toda la población estudiada. 
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Estos resultados guardan relación con lo que sostiene la autora Meoño. R25 que realizo un 

estudio encuestado a escolares de nivel secundario, donde se obtuvo una proporción se-

mejante con respecto al nivel de conocimiento siendo Regular (72.7%), Bueno (10%) y Malo 

(17.3%), este resultado obtenido son muy similares a los encontrados en el estudio y puede 

deberse por la falta de información correspondiente mediante una autoridad a cargo como 

la propia institución o sobre las enseñanzas que se dan en casa, pero en lo que no con-

cuerda el estudio de la autora referidas con el presente, es sobre el género, presentando 

una mayor cantidad de mujeres encuestadas siendo un 53.6% y en hombres un 46.4%, 

debido a que la población estudiada es muy diferente en el sentido del rasgo genérico, 

presentando que en el estudio actual el sexo más predominante que labora en la Institución 

Nacional Penitenciaria es de 79% de varones y un 21% mujeres. Como se puede apreciar 

en el estudio realizado por la Investigadora Sánchez. E26 donde la población estudiada de 

escolares fue mayor en hombres (97) que en mujeres (73). 

Este estudio presentado en el Colegio Militar Ramon Castilla, presento un Buen nivel de 

conocimiento que puede deberse a una buena conducta de los alumnos frente al correcto 

cuidado bucal, también se encontré una semejanza en la cantidad de alumnos con un nivel 

Insuficiente siendo un 10% de toda su población dando a entender que aún es necesario la 

enseñanza, charlas sobre salud bucal y realizar practicar para generar el hábito y que ten-

gan un correcto cuidado bucal. 

Como se muestra en otro estudio realizado en adolescentes, la Investigadora Arce. L 27 

presento unos resultados de nivel de conocimiento Regular similares, pero no iguales a los 

presentados en este estudio, dejando en claro que la mayoría de adolescentes de la región 

de Huamachuco donde se hizo la investigación, presentaba un nivel Regular (54.96%) de 

conocimiento sobre salud bucal con una población predominante en el sexo femenino. 
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Dando de resaltar que de los 242 alumnos encuestados el 30% aproximadamente presen-

taba un nivel de conocimiento Bueno, esto puede darse por diversos factores tanto econó-

micos, sociales y culturales. 

Contrariamente, la Investigadora Verastegui. A28 encontró en su estudio un nivel de cono-

cimiento altamente Bueno con un 94.85% y un nivel Regular con un 5.15% con predominio 

en el sexo Femenino de toda su población, dando a entender que la población estudiada 

fue de alumnos de la carrera Profesional de Estomatología, teniendo un conocimiento su-

perior sobre el tema de salud bucal. 

 

 

5. CONCLUSION 

• El nivel de conocimiento sobre salud bucal que se estudió en los trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19, fue deficiente, un 72% de 

la población presento un nivel Regular y un 20% en nivel malo. 

• El nivel de conocimiento sobre salud bucal según el género de cada trabajador del 

Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19, se concluye que en su 

mayoría de trabajadores son Hombres con un 79% de toda la población. 

• El nivel de conocimiento sobre salud bucal según la edad de los trabajadores del 

Instituto Nacional Penitenciario en tiempos de COVID-19, se observa que de todos 

los trabajadores predominó la edad entre los 20 a 34 años de edad siendo un 51% 

de toda la población. 
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6. RECOMENDACIONES 

• Como se encontró un nivel de conocimiento sobre salud bucal malo mayormente 

en jóvenes, se debe fomentar información ya sea por cursos, revisiones, contro-

les hasta tratamientos preventivos de parte del Instituto para que pueden tener 

una mejora y generar un hábito, y así ellos poder transmitirlo a sus familias y 

poder reducir ese bajo nivel de conocimiento que tienen actualmente los trabaja-

dores. 

• Fomentar el correcto uso de los instrumentos al momento de la higiene oral, refi-

riéndome a que los trabajadores están en una jornada laboral larga en el día y 

deberían tener esos cuidados orales dentro del trabajo y no esperar a llegar a 

casa. 

• Fomentar que la Institución brinde controles y tratamientos a los trabajares dentro 

de sus instalaciones dentales, para que pueden estar en más contacto con el 

tema y con el cuidado correspondiente de su salud bucal. 

 

10. Financiamiento.  

Autofinanciado.
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ANEXO 4 
 
 
 

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO 
 

ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA 
 

 
CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 
 
 
 
Yo: 
________________________________________________________________________

__________________ acepto ser encuestado(a) y colaborar con el presente trabajo de es-

tudio, la información obtenida es de tipo confidencial y será usada con el fin de mejorar mi 

nivel de conocimiento sobre salud bucal. 

 
Responsable del trabajo:  ATREYU PAJARES ONTANEDA 
 
 
Fecha de aplicación:  _____________ 
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ENCUESTA SOBRE SALUD BUCAL EN TRABAJADORES DEL INSTITUTO NACIO-

NAL PENITENCIARIO EN TIEMPOS DE COVID-19, TRUJILLO 2021 

 

Nombre y Apellidos: ………… 

Edad: ……….. 

Sexo:  ……….. 

 

 
SELECCIONE SÓLO UNA ALTERNATIVA PARA CADA ENUNCIADO: 
 
1. ¿Qué se debe utilizar para la higiene bucal?  

a. Cepillo, pasta dental, hilo dental y enjuagatorios.  

b. Sólo cepillo  

c. Solo pasta  

d. No se debe cepillar los dientes. 

2. ¿Por qué es importante la pasta dental?  
a. Fortifican los dientes y contiene flúor  

b. Da un aliento fresco  

c. Contiene blanqueadores  

d. Contiene sabor a menta  

3. ¿En que se momento se debe utilizar el hilo dental?  
a. 1 vez al día 

b. Después de cada comida  

c. Sólo cuando tengo alimentos entre diente y diente  

d. Después del cepillado 

4. ¿Cuántas veces al día se debe cepillar los dientes?  
a. 1 vez  

b. 2 veces  

c. Después de cada comida  

d. Sólo al levantarse  

5. ¿Cada cuánto tiempo aproximadamente se debe cambiar el cepillo dental?  
a. Cada mes  

b. Cada 3 a 5 meses  

c. Cada 8 meses  

d. Cada 10 meses 

6. ¿Cuál es el tiempo promedio que debería durar el cepillado dental?  
a. 1 minuto  

b. 2 minutos.  

c. 3 minutos.  

d. 5 minutos  

7. ¿Cuál es la técnica adecuada de cepillarse los dientes?  
a. Horizontal  

b. De arriba hacia abajo y de adelante hacia atrás.  
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c. Vertical  

d. Circular 

8. ¿Qué consecuencias tiene una mala técnica de cepillado dental?  
a. Buen aliento fresco  

b. Encías y dientes en buen estado  

c. Acumulación de sarro  

d. Ayuda a eliminar las caries  

9. ¿Cuáles son las principales enfermedades de la cavidad bucal?  
a. La gingivitis y halitosis (mal aliento)  

b. La caries dental y la gingivitis  

c. La caries dental y placa bacteriana  

d. Ninguna. 

10. ¿Qué es la caries?  
a. Una parte de los dientes  

b. Una enfermedad que ataca las encías 

c. Una enfermedad que destruye los dientes  

d. Acumulación de comida en la boca  

11. ¿Qué es la placa bacteriana?  
a. Una capa formada por la pasta dental  

b. Una capa formada por bacterias que dañan encías y dientes  

c. Una capa protectora de dientes   

d. Una capa blanquecina y de mal olor 

12. La gingivitis se caracteriza por:  
a. Sangrado de encías  

b. Encías hinchadas  

c. Acumulación de placa bacteriana 

d. Todas  

13. La caries dental se produce por:  
a. Por acción de los ácidos de las bacterias que destruyen los dientes  

b. Por no realizarse el cepillado adecuado  

c. Por la ausencia del uso del hilo y enjuague dental  

d. Todas 

14. ¿Qué tipo de alimentos son dañinos para los dientes?  
a. Alimentos naturales, como las frutas  

b. Los alimentos dulces y pegajosos, como las golosinas  

c. Los cereales  

d. Los vegetales y ensaladas  

15. ¿Qué se consigue con un correcto cepillado dental? 
a. Evitar que los dientes se rompan  

b. No tener dientes chuecos 

c. Retirar las bacterias de la boca  

d. Todas las anteriores 

16. ¿Por qué es importante tener los dientes limpios?  
a. Para producir caries  



40 

 

b. Para que los dientes no estén chuecos  

c. Para tener buena salud oral y estética dental  

d. Para evitar que los dientes se caigan  

17. ¿Por qué es importante el flúor?  
a. No es importante  

b. Fortalece los dientes  

c. Da sabor a la pasta dental  

d. Disminuye la placa bacteriana 

18. ¿Cuáles son los elementos que ayudan a los dientes para protegerse de la ca-
ries?  

a. Caramelos  

b. Gaseosas  

c. Flúor y sellantes  

d. Esmalte y dentina  

19. ¿Cuáles son los elementos de la prevención de la salud bucal?  
a) Dieta hidratada y correcta  

b) Sellantes y flúor  

c) Uso de pasta dental  

d) Todos los anteriores  

20. ¿Por qué es importante visitar al odontólogo?  
a) No es importante  
b) Nos ayuda a mantener un estado bucal saludable  
c) Nos regala premios y caramelos  
d) Nos ayuda a cepillarnos los dientes 
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ANEXO 5 
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ANEXO 6 
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ANEXO 7 
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BASE DE DATOS DE LA MUESTRA PILOTO 

CONFIABILIDAD 
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ANEXO 8 

 

El cálculo para el alfa de Cronbach es la siguiente formula: 

 

 

 

Dónde: 

α= coeficiente de confiabilidad del instrumento 

 

K= número de ítems              30 

ΣSi
2= suma de las varianzas de los ítems     11,3 

St
2= varianza total de los individuos        37,67 

 

𝛼 = [
30

30−1
] × [1 −

11,3

37,67
] = 0,724 confiable 

 

 

Interpretación: Según el estadifico alfa de crombach, si es mayor al 0,70 es confiable es-

tadísticamente. Resulto que α=0,724, podemos concluir que el instrumento es confiable 

estadísticamente para las variables en estudio.   


