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RESUMEN

El presente estudio tuvo como propésito determinar el nivel de
conocimiento del personal de tropa del servicio militar del Cuartel Ramon

Zavala acerca de la Salud Bucal.

Fue un estudio de tipo prospectivo, transversal, descriptivo y observacional.
Se desarrollé en el Cuartel Ramén Zavala — 322 Brigada de Infanteria e
incluyd a 350 personas de la tropa del servicio militar. El nivel de
conocimiento fue evaluado empleando una encuesta, previamente validada

por Juicio de expertos obteniendo un grado de Concordancia de 97.50%.

Se empledé la prueba no paramétrica de independencia de criterios,
utilizando la distribuciéon Chi cuadrado (X2) con un nivel de significancia del

5%.

Los resultados demostraron que el 40.6% del personal de tropa presentan
un nivel de conocimiento malo, el 51.7% presentan un nivel de
conocimiento regular y el 7.7% un nivel de conocimiento bueno. Con
respecto al sexo y al grado militar se hallé diferencia estadistica significativa

de 0.013 y 0.000 respectivamente.

Se concluyd que el personal de tropa del servicio militar presenta un nivel

de conocimiento sobre salud bucal Regular.

PALABRAS CLAVE: Nivel de conocimiento, salud bucal, tropa, militar.



ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the level of knowledge about
Oral Health of the troop personnel in the military service of the Ramoén

Zavala Barracks.

It was a prospective, transversal, descriptive and observational study,
developed in the Ramoén Zavala Barracks - 32nd Infantry Brigade and

included 350 people from the troop of military service.

The level of knowledge was evaluated using a survey previously validated

by Expert Judgment obtaining a degree of Concordance of 97.50%.

The nonparametric - criterion independence test, using the Chi square

distribution (X?2) with a level of significance of 5%.

The results showed that 40.6% of the troop personnel have a bad level of
knowledge, 51.7% have a regular level of knowledge, and only 7.7% have
a good level of knowledge. With respect to sex and military grade, a
statistically significant difference of 0.013 and 0.000 was found,

respectively.

Concluding that military troop personnel have a Regular level of knowledge

about oral health.

KEYWORDS: Level of knowledge, oral health, troop, military.
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l. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud define salud bucodental como la
ausencia de enfermedades y trastornos que afectan boca, cavidad bucal y
dientes, como cancer de boca o garganta, llagas bucales, defectos congénitos
como labio leporino o paladar hendido, enfermedades periodontales, caries
dental, dolor orofacial crénico, entre otros?, que limiten la capacidad individual de

morder, masticar, reir, hablar o comprometan el bienestar psicosocial.?

Asi mismo la OMS sefiala a la salud bucal como un elemento esencial de la
salud general y como un indicador de la calidad de vida; es por ello que evaluar
el conocimiento de salud bucal es trascendente para poder tomar decisiones que

busque mejorar la salud bucal de las personas y por ende su calidad de vida.3

Como sabemos la salud bucal juega un papel importante en la salud general
y la calidad de vida de las personas. La masticacion, la deglucion y la fonacion
son funciones de la cavidad bucal; la boca participa como parte del sistema de
proteccion del cuerpo, pues al masticar fragmenta los alimentos comienza con el

proceso de digestion.* °

La cavidad bucal permite comer, hablar, sonreir, besar, y degustar, de tal

manera que las alteraciones de la boca pueden limitar el desempefio escolar,



laboral, social; asi como dar lugar a la pérdida de miles de horas de trabajo
anualmente® 6, de ahi que el impacto psicosocial de los problemas bucales

puedan afectar la calidad de vida de las personas.®

Se ha encontrado que la salud bucal se relaciona con la calidad de vida?, por
ello es importante saber que los dientes estan disefiados para durar toda la vida,

ya que son los instrumentos trituradores de la comida.:®

Conservar una buena condicion de salud bucal, nos permitird reducir la
pérdida de dientes haciendo mas eficaz el proceso de masticacion, disfrutar mas
del sabor de los alimentos, mejorar la apariencia personal, mejorar la salud y el
bienestar general, lo que dard como resultado un mejor desempefio social y

laboral.10

En nuestro pais segun el MINSA las enfermedades de la cavidad bucal
ocupan el segundo lugar de la morbilidad general de la consulta externa a nivel

nacional, representando un problema de salud publica en el Per(.11

Las enfermedades bucodentales comparten factores de riesgo con las
enfermedades cronicas mas comunes, como las enfermedades
cardiovasculares, cancer, enfermedades respiratorias cronicas y diabetes, entre

otras. Siendo el factor de riesgo mas importante una higiene bucodental



deficiente, las enfermedades bucodentales son un grave problema de salud

publica. Se estima que la poblacién afectada mundialmente sobrepasa el 90%.12

En el Perd, existe una alta prevalencia de enfermedades
Odontoestomatoldgicas, como la Incidencia de caries dental es de 90%,
enfermedad periodontal 85% y mal oclusién 80%, constituyendo un problema de
salud publica. Ubicandose segun la OPS en un Pais en estado de emergencia,
tienen la tasa mas alta en incidencia de caries, en comparacion de América
Latina.'3

Estos trastornos bucodentales guardan estrecha relacion con aspectos

causales como:14

Dieta inadecuada, sobre todo con alto contenido de azlcares y grasas.

- Consumo de alcohol y bebidas acidas.

- Tabaquismo.

- Enfermedades crénicas degenerativas, entre ellas: diabetes,
enfermedades cardiovasculares, cancer, enfermedades respiratorias
cronicas como EPOC.

- Deficiente higiene bucodental.

- Falta de adecuada educacion sobre habitos de higiene bucodental y
nutricional.

Los traumatismos en la regién de la mandibula también pueden afectar a la

salud bucodental.*®



El conocimiento y la toma de conciencia de la asociacion entre salud
bucodental y salud general son factores importantes para un enfoque holistico
de cuidados asi como la colaboracion entre profesionales de la salud y
profesionales del campo bucodental. La estrecha relacion bidireccional entre
salud bucodental y salud general asi como su impacto en la salud individual y en
la calidad de vida, proporcionan una base sélida conceptual para un enfoque de

integracién de la salud bucodental en la salud general'?.

El Personal de Tropa Servicio Militar del Ejército del Perd es un sector de la
poblacién juvenil que debe estar en 6ptimas condiciones fisicas involucrando
ello su Salud Bucal, que se considera en el Reglamento de Aptitud
Psicosomatica del personal militar, ya que un soldado no puede tener menos del

65% de capacidad masticatoria ya que no seria apto en un enfrentamiento bélico.

La poblacién militar estd poco estudiada por ello este trabajo contribuye a
identificar el nivel de conocimiento y con estos resultados se pueden
implementar politicas educativas sobre salud bucal para el personal de tropa del
Servicio Militar del Cuartel Ramoén Zavala, e incluso extrapolar a los jévenes

militares de la region.

Esta situacién evidencia la necesidad de crear y fortalecer programas de
prevencion de Salud oral en diferentes instituciones del estado, nuestro ejército

peruano no es la excepcion. El Personal de Tropa del Ejército Peruano es la base



fundamental para la defensa Nacional, y en conflictos internos y externos son
uno de los principales involucrados en la resolucion de conflictos sociales o de
otra indole!®, conocer y establecer la relaciéon sobre sus Conocimientos sobre
Salud Bucal y sus habitos de higiene oral que poseen, es importante ya que es

parte de una poblacién que muy pocos han investigado.1’

Un factor que aumenta la aparicion de enfermedades bucodentales es el
desconocimiento sobre salud bucal, prevencion que la poblacion en general tiene
respecto a este tema, dandole asi un pobre cuidado y muy poco interés a su
salud bucal; es por eso qué con éste estudio se quiere diagnosticar el nivel de
conocimiento que el personal militar tiene sobre salud bucal, enfermedades

bucales y diagnosticar sus habitos bucales.

En el estudio de Quispe Pineda'® (2017) con 210 jévenes del Servicio militar
Voluntario del fuerte Manco Capac, en Puno, donde se encontré que el nivel de
conocimiento que prevalece fue Malo con un 54.76%, seguida por un nivel

Regular (45.24%) y un nulo nivel Bueno.

En el estudio realizado por Rodriguez Jy col.l” (2015) en El Salvador, con 90
integrantes, que tuvo como objetivo diagnosticar el estado de salud bucal de la
poblacion militar perteneciente ala compafia MINUSMA. Donde se encontré que
respecto a los habitos y practicas de salud bucal, aunque la mayoria dijo tener

buenos habitos de salud bucal contrastaba con los altos indices de caries que



poseen. Respecto al nivel de conocimientos de salud bucal de la poblacion militar
perteneciente a la compafia MINUSMA debe ser reforzado, sobre todo en
identificar las enfermedades bucales como agentes causantes o coadyuvantes
de serias complicaciones del estado de salud general de los pacientes, lo que
puede exacerbar condiciones sistémicas, tales como la diabetes mellitus o

enfermedades cardiacas.

Podemos decir que no hay un adecuado nivel de conocimiento'® y menos
muchos antecedentes en la poblacion militar en nuestra localidad, por lo cual con
este trabajo se pretende dejar un antecedente de estudio para que en el fututo
se puedan crear programas Yy protocolos de capacitacion sobre salud bucal y
medidas preventivas, con el fin de que se mejore la calidad de vida del militar,
asi como también su desempefio laboral en las fuerzas armadas ya que se ha

comprobado la estrecha relacién entre la salud bucal y el desempefio laboral.t®

Los escasos estudios sobre este tema en nuestra localidad y pais; motivaron
a realizar la presente investigacion con el proposito de determinar el Nivel de
conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio militar del
Cuartel Ramo6n Zavala — 32a Brigada de Infanteria, ya que es de mucha
importancia sabiendo que el cuidado de la salud bucal esta estrechamente ligado
al nivel de conocimiento que la persona tiene sobre esta. Asi se podria
implementar un programa teorico practico, para personal militar de tropa que

eleve los conocimientos sobre salud bucal, enfermedades bucales y prevencion.



1. FORMULACION DEL PROBLEMA:
¢,Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa
del servicio militar del Cuartel Ramén Zavala — 32a Brigada de Infanteria

Trujillo 20177

2. OBJETIVOS DE INSVESTIGACION:

2.1. Objetivo General:

Determinar el nivel de conocimiento del personal de tropa del servicio

militar del Cuartel Ramoén Zavala sobre la Salud Bucal.

2.2. Objetivos Especificos:

- Determinar el nivel de conocimiento sobre Salud Bucal del
personal de tropa del servicio militar seguin sexo.
- Determinar el nivel de conocimiento sobre Salud Bucal del

personal de tropa del servicio militar segun grado militar.



Il. DEL DISENO METODOLOGICO

1. Material de estudio:

1.1. Tipo deinvestigacion:

Segun el Segun la
Segun la Segun la
periodo en interferencia
evolucién del | comparacion
gue se capta del
fendmeno de
la investigador
estudiado poblaciones
informacion en el estudio
Prospectivo Transversal Descriptivo Observacional

1.2. Area de estudio:

El presente estudio se desarroll6 en el Cuartel Ramon Zavala — 322

Brigada de Infanteria, Trujillo- 2017

1.3. Definicion de la poblacion muestral:

1.3.1. Caracteristicas Generales:

La poblacion estuvo conformada por todo el personal activo de

tropa Servicio Militar del Cuartel Ramoén Zavala — 32a Brigada de

Infanteria de Infanteria Trujillo 2017.



1.3.1.1.

1.31.2.

Criterios de Inclusion:

Personal activo de tropa del Servicio Militar del Cuartel

Ramén Zavala — 32a Brigada de Infanteria.

Personal de tropa del Servicio Militar del Cuartel
Ramon Zavala que aceptd participar en la encuesta y

firmé el consentimiento informado.

Personal de tropa ABEG, ABEN, LOTEP.

Criterios de Exclusién:

Personal de tropa que no concluyd la encuesta.

Personal de tropa que esté ausente el dia de la

evaluacion.



1.3.2. Disefio Estadistico de Muestreo:

1.3.2.1. Unidad de Analisis:

Personal de tropa del Servicio Militar del Cuartel Ramén
Zavala — 32a Brigada de Infanteria Trujillo 2017 que cumpla

con los criterios de seleccion establecidos.

1.3.2.2. Unidad de Muestreo:

Personal de tropa del servicio militar del Cuartel Ramdn
Zavala — 32a Brigada de Infanteria Trujillo 2017 que cumpla

con los criterios de selecciéon establecidos.

1.3.2.3. Marco de Muestreo:

Todos los integrantes Activos de la topa del Servicio Militar
del Cuartel Ramon Zavala — 32a Brigada de Infanteria Truijillo

2017.

1.3.2.4. Tamafio Muestral:
Para determinar el tamafio de la muestra se emple¢ la

siguiente formula:

10



n= NxZ%,:xPxQ
(N-1)xE2+Z2,,xPxQ

Donde:

no = Muestra preliminar

nf = Muestra reajustada

Za2 = 1.96 para confianza del 95%

P = 0.5 porcentaje de caries dental alto

Q =1-P=0.5

E = 0.05 error de tolerancia

N = 350 integrantes Activos de la tropa del Servicio Militar
del Cuartel Ramén Zavala — 32a Brigada de Infanteria

Trujillo 2017.

Reemplazando:

no= 350 x (1.96)? x 0.5 x 0.5
(350-1) x (0.01)2 + (1.96)2 x 0.5 x 0.5
no= 183.39
Ajustando:
ni= n0

1+ n0

N

ni=_183.39

1+ 183.39
350

nr= 120.34 = 120 integrantes

11



Nota: Se obtuvo un tamafio minimo de 120 militares, se
considerara el mayor tamafio por grupo posible segun la

disponibilidad de recursos del investigador.

1.3.3. Método de seleccion:

La seleccion de la muestra se realizd a través de un muestreo no

probabilistico.

1.4. Consideraciones Eticas:

Para la ejecucion de la presente investigacion, se siguié los principios
de la Declaracion de Helsinki, adoptada por la 18° Asamblea Medica

Mundial (Helsinki, 1964), y modificada en Brasil 2013.

Ademas se elabor6 un formato para obtener el consentimiento
informado de los participantes que decidieron participar voluntariamente

en la investigacion.

2. Métodos, Técnicas e Instrumento de recoleccidon de datos:

2.1. Método:

Encuesta (cuestionario).

12



2.2.

Descripcion del Procedimiento:

. De la Aprobacién del Proyecto:

El primer paso para la realizacion del presente estudio de
investigacion fue la obtencion del permiso para su ejecucion, tras la
aprobacion del proyecto por parte de la Unidad de Investigacion de
la Escuela de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor

Orrego.

. De la Autorizacion para la Ejecucion:

Una vez aprobado el proyecto se procedio a solicitar el permiso a
las autoridades del Cuartel Ramén Zavala — 32a Brigada de
Infanteria (Anexo N° 1)y se les explicé la importancia de la presente
investigacion con el fin de obtener los permisos correspondientes

para su ejecucion (Anexo N° 2).

. De la Autorizacion para la Muestra:

Se elaboré un formato para obtener el consentimiento informado, el
cual fue firmado libremente por todo el personal militar activo de
tropa del Cuartel Ramoén Zavala — 32a Brigada de Infanteria que

decidan participar voluntariamente de la investigacion para medir el

13



nivel de conocimiento en Salud Bucal (Anexo N° 3).

. Recoleccién de la Muestra:

Para obtener la informacion se disefid una encuesta (Anexo N° 4)
tipo prueba objetiva, con preguntas cerradas, de seleccion mdltiple y
dicotdmicas para obtener el nivel de conocimiento sobre la Salud
Bucal en el Cuartel Ramén Zavala — 32a Brigada de Infanteria.

. Dela Escala de Medicion:

Para el presente estudio se utilizd la siguiente escala:
* Bueno: 15 a 20 puntos.
* Regular: 11 a 14 puntos.

+ Malo: 00 a 10 puntos.

Del Instrumento de Recoleccion de Datos:

Se utilizéd un cuestionario (encuesta) estructurada especificamente para

la investigacion que costard de 20 preguntas cerradas, de seleccion

multiple y dicotdmicas.

14



2.3.1. Validez de Contenido:
El instrumento de medicién (encuesta) de Nivel de
Conocimiento sobre Salud Bucal, fue sometido a valoracion

por Juicio de 8 Expertos en el area. (Anexo N° 5).

2.3.2. Confiabilidad:
La confiabilidad fue dada por medio a de la prueba Binomial
y el Grado de Concordancia entre los jueces que fue;
97.50% que es cercano al 100%; es decir la mayoria de los
jueces estuvieron de acuerdo con las preguntas y

respuestas formuladas en el Cuestionario. (Anexo N° 6).

15



2.4,

Identificacion de Variables:

Definicidn Escala
Tipo de variable
Variable Definicién Conceptual Operacional e de
indicadores | Naturaleza|Funcién|Medicion
El conocimiento es un
conjunto de informacion
almacenada mediante la
experiencia o el aprendizaje | A. Bueno: 15 a
Nivel de (a posteriori), o a traves de 20 puntos.
conocimiento | la introspeccion (a priori), | B.Regular: 11
Cualitativa - Ordinal
sobre Salud | se trata de la posesion de a 14 puntos.
Bucal multiples datos C.Malo: 00 a
interrelacionados que, al 10 puntos.

ser tomados por si solos
poseen in menor valor

cuantitativo.2°

16




2.5. Covariables:

Escala
Co Definicién Tipo de
Definicion Conceptual de
Variables Operacional | Variables
Medicion
Conjunto de caracteristicas
bioldgicas, fisicas, fisiologicas y
anatémicas que definen a los
- Masculino
Sexo seres humanos como hombre y Cualitativa | Nominal
- Femenino
mujer segun sus genitales,
aparato reproductor y otras
diferencias corporales.?!
Es un sistema jerarquico para
establecer la escala de mando | - Soldado
gue se usa en fuerzas armadas, | - Cabo
Grado Militar Cualitativa | Ordinal

fuerzas policiales y otras
organizaciones armadas o

uniformadas.?2

- Sargento 1

- Sargento 2do

17




M. ANALISIS ESTADISTICO DE LA INFORMACION

Los datos recolectados fueron procesados de manera automatizada en el
programa estadistico Excel y SPSS 22.0, luego los resultados fueron
presentaron en tablas y graficos mostrando los resultados de acuerdo a los
objetivos planteados. Se realizd un andlisis descriptivo para el Nivel de
Conocimiento sobre Salud Bucal del personal de tropa del servicio militar del
Cuartel Ramén Zavala - 32a Brigada de Infanteria Trujillo 2017,
construyéndose intervalos de confianza al 95% y se emple6 la prueba no
paramétrica de independencia de criterios, utilizando la distribucién chi

cuadrado (X?) con un nivel de significancia del 5% (p<0.05).

18



V. RESULTADOS

La poblacién estuvo constituida por 350 personas de la Tropa del Servicio
Militar del Cuartel Ramén Zavala — 32a Brigada de Infanteria  Trujillo 2017,
observandose en la Tabla 1 y Figura 1 que el porcentaje del Nivel de
Conocimiento sobre salud bucal, se encuentra en el nivel Regular con 51.7%;
mientras que un 40.6% se encuentra en el nivel Malo y el 7.7% en el nivel

Bueno.

Enla Tabla 2 y Figura 2 se observa que el porcentaje del nivel de conocimiento
sobre salud bucal del personal de tropa segun grado militar, se encuentra
mayormente en el nivel Regular (28.9%) en el grado de soldado; mientras que
el menor porcentaje se hall6 en el nivel Bueno (0%) en el grado de Sgto. 1ero.
Sin embargo, el personal que tuvo un nivel de conocimiento sobre salud bucal
mas alto fueron los de grado de soldado con 5.1%. Al realizarse el andlisis

inferencia se hallé relacién significativa entre el grado militar (P = 0,000).

Enla Tabla 3 y Figura 3 se observa que el porcentaje del nivel de conocimiento
sobre salud bucal del personal de tropa segun sexo, se encuentra mayormente
en el nivel Regular (43.7%) en masculino; mientras que el menor porcentaje
se hallé en el nivel Bueno (0.6%) en el femenino. Sin embargo, el personal que

tuvo un nivel de conocimiento sobre salud bucal mas alto fue el sexo masculino
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con 7.1%. Alrealizarse el analisis inferencia se encontr6 relacion significativa

entre ambos sexos (P = 0,013).
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Tabla 1. Nivel de Conocimiento sobre Salud Bucal del personal de tropa del servicio

militar del cuartel Ramén Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017.

Porcentaje

60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

Nivel de
Nivel Escala conocimiento
fi %
Bueno 15-20 27 7.7%
Regular 11-14 181 51.7%
Malo 0-10 142 40.6%
Total 350 100.0%

e
e
-
-
-
.
-
P
-
~
P
-
-
r

Fuente: base de datos del estudio 2017-20

51.7%

71.7%

15-20 ‘ 11-14 ‘ 0-10 ‘

Bueno ‘ Regluar ‘ Malo ‘

Nivel de Conocimiento

Fuente: base de datos del estudio 2017

Fig. 1. Nivel de Conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio militar

del cuartel Ramon Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017.
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Tabla 2. Nivel de Conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio
militar del cuartel Ramén Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017, segun

grado militar.

Soldado Cabo Sgto. lero  Sgto. 2do Total Signifi.
[ % fi % fi % fi % fi % p-valor
Bueno 15-20 18 51% 4 12% 0 00% 5 14% 27 7.7%
Regular 11-14 101 289% 51 146% 8 22% 21 6.0% 181 51.7%
Malo 0-10 91 26.0% 33 94% 6 1.8% 12 3.4% 142 40.6%
Total 210 60.0% 88 25.2% 14 4.0% 38 10.8% 350 100.0% 0.000
Fuente: base de datos del estudio 2017-20

Nivel Escala

Nivel de Significancia: p<0.05

30.0% 28.9%
. 0
26.0%
25.0%
20.0%
2
g 14.6%
o 15.0%
S 9.4%
10.0%
5.1% 6.0%
3.4%
5.0% 2.2%
1.2% 0.09 % 1.4%
0006 = - ﬂ i
Soldado Cabo Sgto lero Sgto 2do

Nivel de Conocimiento
® Bueno 15-20 Regular 11-14 = Malo 0-10

Fuente: base de datos del estudio 2017

Fig. 2. Nivel de Conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio militar
del cuartel Ramon Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017, segun grado

militar.

22



Tabla 3. Nivel de Conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio

militar del cuartel Ramén Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017, segun sexo.

Masculino Femenino Total Significancia

Nivel Escala fi % fi % fi % p — valor

Bueno 15-20 25 7.1% 2 0.6% 27 7.7%
Regular 11-14 153 43.7% 28 8.0% 181 51.7%
Malo 0-10 120 343% 22 6.3% 142 40.6%

Total 298 85.1% 52 149% 350 100.0% 0.013

Fuente: base de datos del estudio 2017-20
Nivel de Significancia: p<0.05

45.0%
40.0% 34.3%
35.0%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0%

Porcentaje

0
7.1% 8.0% 6.3%

10.0%
5.0% . 0.6%
0.0%
Masculino Femenino

Nivel de Conocimiento
= Bueno 15-20 Regular 11-14 = Malo 0-10

Fuente: base de datos del estudio 2017-20

Fig. 3. Nivel de Conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio

militar del cuartel Ramén Zavala-322 Brigada de infanteria Trujillo 2017, segun sexo.
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V. DISCUSION

Se ha encontrado que la salud bucal se relaciona con la calidad de vida?’,
por ello es importante saber que los dientes estan disefiados para durar toda la

vida, ya que son los instrumentos trituradores de la comida.8: 9

Conservar una buena condicion de salud bucal, nos permitira reducir la
pérdida de dientes haciendo mas eficaz el proceso de masticacién, disfrutar
mas del sabor de los alimentos, mejorar la apariencia personal, mejorar la salud
y el bienestar general, lo que dara como resultado un mejor desemperio social

y laboral.1®

La presente investigacion se realiz6 en 350 militares pertenecientes a la
tropa del servicio militar del Cuartel Ramon Zavala — 322 Brigada de Infanteria
Trujillo 2017. Encontré en mis resultados, que el nivel de conocimiento que
predomind fue Regular con un 51.7%, seguido por el nivel de conocimiento
“‘Malo” 40.6% y el porcentaje mas bajo fue el nivel de conocimiento “Bueno” con

un porcentaje de 7.7%.

Estos hallazgos discrepan con los hallados por Quispe Pinedal® en su
estudio con personal militar en Puno, donde el 54.76% de su poblacion obtuvo
una calificacion de “Malo” lo cual podria estar causado porque las regiones de

Pasco, Puno y Apurimac son las regiones con mayor prevalencia de caries
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dental, con cifras que superan el 98%, debido a la inadecuada higiene bucal y

las casi nulas visitas al odontélogo?3.

Esta situacion evidencia la necesidad de crear y fortalecer programas de
prevencion de Salud oral en diferentes instituciones del estado, nuestro ejército

peruano no es la excepcion.

En el estudio situacional de la Salud Bucal de nuestro pais en el 2016
Torres?* sefiala que en el Perl existen 3 927 odontélogos Yy solo el 4% de ellos
trabaja con las Fuerzas armadas y Policia, esto también demostraria porque el

nivel de conocimiento del personal de tropa se encuentra en un nivel regular.

Con referencia a la diferencia entre los niveles obtenidos segun el sexo se
hallo que el sexo masculino tiene un 7.1% de nivel de conocimiento bueno,
mientras que el sexo femenino solo un 0.6%, esto se debe a que en el Cuartel
Militar Ramon Zavala, el personal de tropa femenino no se queda internado en
el cuartel lo cual hace que ambas poblaciones pasen menos tiempo en el
servicio y el personal femenino se pierda actividades promocionales de salud
bucal que organiza el Centro de Salud Militar. Asi mismo en el estudio de Rojas
E. (2017) sefiala que se evidencié que los mujeres y hombres que poseen un
nivel de conocimiento bueno sobre salud bucal, también tienen un grado de
instruccion técnico o superior.?> Aungue en nuestro estudio no se evalud el
grado de instruccion, esto podria ser una razon por la cual el personal

masculino tiene un mejor conocimiento de salud bucal.
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En los resultados respecto al grado militar se obtuvo que el nivel mas bajo
fueron el de Sgto. lero, que obtuvo un nivel de conocimiento Bueno nulo (0%),
mientras el mas alto nivel de conocimiento Bueno (5.1%) fue el grado de
soldado, esto se podria deber a que los Sargentos leros y 2dos tienen muchas
mas responsabilidades que los soldados, ya que no solo tienen labores
administrativas sino también tienen a su cargo a grados menores, quedando

asi menos tiempo para que se dediquen a su Salud Bucal.

El Personal de Tropa del Ejército Peruano es la base fundamental para la
defensa Nacional, y en conflictos internos y externos son uno de los principales
involucrados en la resolucién de conflictos sociales o de otra indole!®, conocer
y establecer la relacion sobre sus Conocimientos sobre Salud Bucal y sus
habitos de higiene oral que poseen, es importante ya que es parte de una

poblacién que muy pocos han investigado.

Por lo antes mencionado, el presente estudio es importante para la
promocién de la salud bucal en jovenes militares voluntarios de la ciudad de
Trujillo y de la regién La Libertad, debido a que el conocimiento acerca de Salud
bucal, aportan una base sélida para estimar las necesidades actuales y futuras
de asistencia estomatologica que esta poblacion presenta pudiendo asi; crear
programas que eleven y mejores el nivel de conocimiento que esta poblacion

presenta.
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VL. CONCLUSIONES

De acuerdo a los resultados obtenidos en el presente estudio, se puede concluir

lo siguiente:

1. El nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del
Servicio Militar del Cuartel Ramon Zavala — 322 Brigada de Infanteria Truijillo

2017 fue regular.

2. El nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del
Servicio Militar del Cuartel Ramén Zavala — 322 Brigada de Infanteria Trujillo
2017 segun género fue regular, siendo el masculino el que presentd un nivel de

conocimiento bueno con mayor porcentaje.

3. El nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del
Servicio Militar del Cuartel Ramén Zavala — 322 Brigada de Infanteria Truijillo
2017 segun grado militar existe diferencia significativa, siendo los soldados

quienes presentaron un nivel de conocimiento bueno con mayor porcentaje.
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VII. RECOMENDACIONES

1. Publicar los resultados de este trabajo para brindar informacion actualizada,
para que se tome como referente para futuras investigaciones sobre
poblaciones militares.

2. Incluir diferentes centros militares de Trujillo en las rotaciones de
Estomatologia social | y Il de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor
Orrego.

3. Los Internos Estomatolégicos de la Universidad Privada Antenor Orrego
sede Cuartel Ramon Zavala 322 Brigada de Infanteria deben dar charlas sobre
salud bucal e incentivar a la creacion de buenos habitos de higiene.

4. Enfatizar la importancia de una buena salud bucal, su influencia en el
desempeifio laboral, social y psicoldgico.

5. Implementar un programa teorico practico, para personal militar de tropa
gue eleve los conocimientos sobre salud bucal, enfermedades bucales y
prevencion.

6. Realizar un estudio que mida el nivel de conocimiento sobre salud bucal
gue abarquen una muestra mayor involucrando a las distintas entidades de las
fuerzas armadas que abarquen el ambito regional.

7. Realizar un estudio que mida el nivel de conocimiento sobre salud bucal

incluyendo el grado de instruccion, con muestras de cantidades iguales.
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8. Tener en cuenta este estudio para que mas adelante se puedan realizar
nuevas investigaciones orientadas a mejorar el nivel de conocimientos del

nuevo personal de tropa que ingrese en afos posteriores.
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ANEXOS



Anexo N° 1

“AR0 DEL BUEN SERVICIO AL CIUDADANO"
SOLICITO: AUTORIZACION PARA

EJECUTAR PROYECTO DE TESIS

SENOR GRAL. BRIG, OSWALDO MARTIN CALLE TALLEDO

COMANDANTE GENERAL DE LA 32° BRIGADA DE INFANTERIA -
TRUJILLO

Yo, Nathalia Grethel Colchado Rojas, identificada con DNI N° 70794683,
domiciliada en la Urb. Rosa de América [ Etapa Mz. E Lote 1 Grupo IV, de la Provincia
y Distrito de Trujillo. Ante Usted con el debido respeto me presento y expongo:

Que, siendo bachiller de la Universidad Privada Antenor Omrego, de la Escuela
Profesional de Odentologia, tengo la necesidad de ejecutar un proyecto de investigacion
académica que permitird mi posterior titulacidn como Cirujano Dentisia, para tal efecto
solicito a su digna v distinguida persona, me permita aplicar una encuesta al personal de
tropa del servicio militar en el Cuartel Ramon Zavala - 32° Brigada de Infanteria, que
Usted tan dignamente comanda, para poder ejecutar la tesis, denominada “Nivel de
conocimienio sobre sulud bucal del personal de tropa del servicio militar del Cuartel
Ramdin Zavala ~ 32a Brigada de Infanteria Trujillo 2017". [hcha actividad no dafiara
la integridad del persona! ni de Ia institucion.

POR LO EXPUESTO:
Ruego a Usted, se sirva acceder a mi solicitud,
f” .‘c.
?;?:‘:;2& R Nathalia Grethe! Colchado Rojas
e Bachiller ¢h Estomatologia
e a7 20794683
Trujillo, 30 de Octubre del 2017,

35



Anexo N° 2

MINISTERIO DE DEFENSA PRIMERA DIVISION DE EJERCITO
EJERCITO PERUANO 32° BRIGADA DE INFANTERIA

CENTRO DE SALUD MILITAR

AUTORIZACION

EL TENIENTE CORONEL EP DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO DE
SALUD MILITAR DE LA 327 BRIGADA DE INFANTERIA

AUTORIZA:

A LA BACHILLER EN ESTOMATOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
PRIVADA ANTENOR ORREGO, NATHALIA GRETHEL COLCHADO ROJAS
IDENTIFICADO CON DNI N° 70794683, ID N° 000108853 PARA APLICAR LA
ENCUESTA AL PERSONAL DE TROPA SERVICIO MILITAR VOLUNTARIO, SEGUN
SU TRABAJO DE INVESTIGACION “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD
BUCAL DEL PERSONAL DE TROPA DEL SERVICIO MILITAR DEL CUARTEL
RAMON ZAVALA.- 322 BRIGADA DE INFANTERIA-TRUJILLO 2017”.

SIN MAS QUE INFORMARLE ME DESPIDO DE UD., RENOVANDOLE
LAS MUESTAR DE ESPECIAL CONSIDERACION Y ESTIMA PERSONAL.

TRUJILLO, 31 DE OCTU DEL 2017
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Anexo N° 3

Consentimiento informado
Universidad Privada Antenor Orrego

Escuela Profesional de Estomatologia

Yo,

identificado con DNI , por medio del presente documento hago

constar que acepto mi participacion en el trabajo de investigacion titulado “Nivel de
conocimiento sobre salud bucal del personal de tropa del servicio militar del Cuartel
Ramon Zavala - 32° Brigada de Infanteria Trujillo 2017”.

Firmo este documento como prueba de mi aceptacién, habiendo sido antes informado
sobre a finalidad del trabajo y que ninguno de los procedimientos a utilizarse en la
investigacion pondrd en riesgo mi salud ni mi bienestar. Me ha sido aclarado ademés
gue no haré ningan gasto, ni recibiré contribuciéon econémica por mi participacion.

Acepto:
Si ( ) No ( )
Responsable del trabajo:

Nathalia Grethel Colchado Rojas, Bachiller en Estomatologia

Firma:

DNI:

Huella Digital

Truiillo, de del 2017
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Anexo N° 4
Encuesta sobre nivel de conocimiento en salud bucal

**La presente encuesta es de caracter anénimo, por lo que solicitamos responda con
total sinceridad y marque con una “X” la respuesta que usted crea que es correcta**

e Sexo: Masculino ( ) Femenino ( )

e Grado Militar: Soldado ( ) Cabo( ) Sargento 1°( ) Sargento 29%( )

1. ¢Qué partes forman el diente?

a) Raiz y corona.

b) Cuspide y Falange.

c) Todas las anteriores.

d) Ninguna de las anteriores.

e) No sé.
2. ¢Cuantos dientes tiene un adulto?

a) 20 dientes.
b) 32 dientes.
c) 24 dientes.
d) 40 dientes.
e) No sé.

3. ¢Cuél de los siguientes alimentos consumidos en exceso causan caries?

a) Aceite de oliva, mantequilla y yogurt.

b) Mermeladas, bebidas energéticas y jugos en polvo.
c) Pastas, frutos secos e infusiones

d) Todas las anteriores

e) No sé.
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4. ¢Qué alimentos fortalecen los dientes?

a) Queso y leche.

b) Pescados y huevos.
c) Frutas y verduras.

d) Todas las anteriores.

e) No sé

5. ¢Cudles son las principales enfermedades en la boca?

a) La gingivitis y el mal aliento.

b) La caries dental y la movilidad dental.
c) La caries dental y la gingivitis.

d) El mal aliento y la placa bacteriana.

e) No sé.

6. ¢Qué es la caries dental?

a) Esla acumulacion de placa bacteriana en la boca.
b) Es una enfermedad que destruye los dientes.

c) Esuna parte de los dientes

d) Esuna enfermedad que ataca las encias

e) No sé.
7. ¢Qué es placa bacteriana?

a) A una capa blanquecina y de mal olor.

b) A una capa formada por bacterias que dafan las encias y los dientes.
c) A una capa de fldor alrededor de los dientes.

d) A una capa protectora de dientes.

e) No sé.

39



8. ¢Qué es gingivitis?

a) Es el dolor de dientes.

b) Es la inflamacién de las encias.
c) Es la inflamacion del labio.

d) Esla ausencia de dientes.

e) No sé.
9. ¢Con qué frecuencia es recomendable cambiar el cepillo dental?

a) Cada 3 meses.
b) Cada 6 meses.
c) Cada 4 meses.
d) Cada afio.

e) No sé
10. ¢ Qué tipo de cerdas debe el cepillo dental?

a. Duras.

b. Muy duras.

C. Suaves.

d. Todas las anteriores.

e. No sé
11.;Sabe cuanto tiempo debe durar el cepillado de los dientes?

a) 1 minutos.
b) 2 minutos.
¢) 5 minutos.
d) 10 minutos.

e) No sé.
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12.¢ Es importante limpiar la lengua con el cepillo dental?

a) Si.
b) No.

13. ¢ Para qué sirve el hilo dental?

a) Para blanquear los dientes.

b) Para dar frescura.

c) Para quitar los restos de comida entre los dientes.
d) Todas las anteriores.

e) No sé
14.; Cuantas veces se debe usar el hilo dental?

a) Cadavez que se cepilla.
b) 1 vez al dia.

c) 2 veces al dia.

d) Nunca.

e) No sé.
15. ¢ Para qué sirve el enjuague bucal?

a) Para eliminar bacterias después de cepillarse los dientes.
b) Para dar frescura.

c) Para eliminar el mal aliento.

d) Todas las anteriores.

e) No sé.
16.¢ Cuantas veces se debe usar el enjuague bucal?

a) 2 veces al dia: mafana y noche.
b) Sdlo en las noches.

c) Cada vez que se cepilla.
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d) 3 veces ala semana.

e) No sé.
17.¢Cual es la funciéon del flior dental?

a) Blanquear los dientes.

b) Fortalecer los dientes.

c¢) Eliminar el sangrado de encias.
d) Todas las anteriores.

e) No sé.

18.¢Cree usted que todas las pastas dentales deben tener fllor?

a) Si
b) No

19. ¢ Ha recibido charlas sobre salud bucal, prevencion y técnica de cepillado?

a) Si
b) No

20. ¢ Cada cuanto tiempo se debe asistir al odontélogo?

a) Cada semana
b) Cada mes

c) 1lvez al afio
d) 2vez al afio

e) Solo cuando existe alguna molestia dental

Truiillo, de del 2017

Muchas Gracias, por su colaboracion.
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Anexo N° 5

Validacion de instrumento de investigacion “Nivel de conocimiento sobre salud

bucal del personal de tropa del servicio militar del Cuartel Ramoén Zavala — 322

Brigada de Infanteria Trujillo 2017”

Juicio de Expertos
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Validacion de Contenido mediante Juicio de Expertos

Definicion

Las caracteristicas de un buen instrumento son la Validez y la Confiabilidad. La validez,
se refiere al grado en que un instrumento realmente mide la variable que pretende medir.
El juicio de experto se establece recopilando opiniones emitidas por personas calificadas
en las variables a investigar; se busca constatar si es coherente la relacion entre las
preguntas (items) que incluye elinstrumento y las variables (con sus dimensiones, si las

tuviera) a ser medidas con dicho cuestionario.

Metodologia

Validacion de un instrumento através del juicio de expertos

1. Durante la elaboracion del proyecto de investigacion se realizd la operacionalizacion
de variables, y a partir de ella se comenzé a elaborar las preguntas segun cada
dimension o variables.

2. Se selecciond alos jueces expertos entre las personas que ademas de dominar las
variables que van a ser medidas con el cuestionario estan familiarizados con el grupo
poblacional al cual va dirigida el Cuestionario y conocen acerca de la metodologia
de investigacion, especificamente elaboracion de instrumentos.

3. Una vez seleccionados los jueces expertos se les envid un formato de evaluacion

del instrumento, con un plazo prudencial para que los respondan.
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4. El nimero minimo de expertos es ocho porque segun la prueba binomial, si se tiene
ocho jueces uno de ellos puede discrepar y el item sigue siendo valido. Si se tiene
menos de ocho jueces significaria que todos deben concordar, lo cual no siempre

ocurre.

Evaluacion de Encuesta
Después que se han conseguido las respuestas se procedio a la evaluacion cualitativa y

cuantitativa de las mismas.

La evaluacion “Cualitativa” consistié en considerar todas las sugerencias, aportes que
han escrito los jueces en el instrumento; lo cual ayudé a mejorar las preguntas del
cuestionario, para que tengan relacion con la dimensién/variable que se esta midiendo.

La evaluacion Cuantitativa consistié en valorar al instrumento en su totalidad cubriendo

diferentes aspectos como son la coherencia con los objetivos, su estructura y

comprensibilidad, realizandose mediante la PRUEBA BINOMIAL.

- Procedimiento para la aplicacion de la prueba binomial y porcentaje de acuerdo entre

los jueces
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Anexo N° 6

Confiabilidad de instrumento de investigacion “Nivel de conocimiento sobre

salud bucal del personal de tropa del servicio militar del Cuartel Ramoén

Zavala — 32a Brigada de Infanteria Trujillo 2017”

1. En una hoja del Programa Estadistico SPSS 22 se vaciaron las respuestas de los

coloco el ‘p valor’ de cada item, obtenido en el programa estadistico.

jueces expertos. La columna de items se refiere a los que se emplearon en la
“‘Escala de calificacion del juez experto”. ElI numero ‘1’, significa que el juez

respondio ‘Si’ en el formato y ‘0’ si respondié que ‘No’, y en la dltima columna se

Cuadro 1. Juicio de expertos para evaluar si las preguntas del cuestionario estan

correctamente formuladas

p -
ITEMS | JUEZ1 | JUEZ2 | JUEZ3 | JUEZ4 | JUEZS5 | JUEZ6 | JUEZ7 | JUEZS8

Valor
1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
2 1 1 1 1 1 1 0 1 0.0313
3 1 1 1 1 0 1 1 1 0.0313
4 1 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
5 1 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
6 1 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
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7 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
8 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
9 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
10 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
11 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
12 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
13 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
14 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
15 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
16 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
17 1 1 1 1 1 1 0 0.0313
18 1 1 1 1 1 1 0 0.0313
19 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
20 1 1 1 1 1 1 1 0.0039
p<0.05

Grado de Concordancia entre los jueces= 97.50%

2.

Se establecio la Ho (Hip6tesis Nula) y la Ha (Hipotesis Alternativa);
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Ho: La proporcion de los jueces que dicen “Si” es igual a la de los jueces que
dicen “No”. Es decir que entre los jueces no hay concordancia, pues la
proporcién es de 50% “Si” y 50% “No”; es decir la probabilidad de éxito es de
0.50.

Ha: La proporcién de los jueces es diferente de 0.5, es decir si hay concordancia

entre los jueces.

3. Como todos los resultados del p-valor del Cuadro 1 son menores que 0.05 (p-valor
<0.05) se rechaza la Ho, y se acepta la Ha para cada item. Es decir, si hay
concordancia entre los jueces, aunque en el Cuadro 1 hay 4 jueces que estan

discrepando.

Si el p-valor de algun item hubiera sido mayor a 0.05 (p-valor >0.05), es decir no hay
concordancia entre los jueces, se habria tenido que revisar en la parte cualitativa las
razones por las cuales los jueces han opinado asi y de esta manera re-estructurar el

cuestionario.

4. Finalmente se evalué el Grado de concordancia entre los jueces, obteniéndose un
porcentaje de concordancia de 97.50% que es cercano al 100%; es decir la mayoria
de los jueces estuvieron de acuerdo con las preguntas y respuestas formuladas en

el Cuestionario.
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Anexo N° 7

Andlisis de Prueba de Normalidad para el Nivel de Conocimiento sobre salud
bucal del personal de tropa del servicio militar del cuartel Ramén Zavala-322

Brigada de Infanteria Trujillo 2017.

Kolmogorov-Smirnov(a)

Estadistico | Gl | Sig.

Grado Soldado 0.116 210 | 0.000
Militar | Cabo 0.170 88 | 0.000
Sgto. lero 0.250 14 | 0.018

Sgto. 2do 0.153 38 | 0.025

Sexo Masculino 0.124 298 | 0.000
Femenino 0.184 52 | 0.000
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FOTOGRAFIAS



FOTOGRAFIA N° 1

Fotografias referenciales del consentimiento informado para el personal de tropa del
Servicio Militar del Cuartel Ramoén Zavala — 32° Brigada de Infanteria.
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FOTOGRAFIA N° 2

Fotografias referenciales de la encuesta sobre Salud Bucal tomada al personal de tropa
del Servicio Militar del Cuartel Ramén Zavala — 32° Brigada de Infanteria.

52



FOTOGRAFIA N° 3

Fotografias referenciales del personal de tropa del Servicio Militar del Cuartel Ramén
Zavala — 32° Brigada de Infanteria resolviendo la encuesta sobre Salud Bucal.
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