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RESUMEN

Objetivos: Determinar si existe relacion entre el pH salival y caries dental en

pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco 2023.

Materiales y métodos: Estudio transversal, observacional y descriptivo, la muestra
estuvo constituida por 110 pacientes diagnosticados con Diabetes Mellitus tipo I,
gue acudieron al servicio de odontologia del Hospital Leoncio Prado, Huamachuco.
Para recoleccion de datos se uso una ficha, la confiabilidad de esta fue para caries
dental 82.5% mediante el coeficiente kappa de Cohen y para pH salival un 0.989
por el coeficiente de correlacion intraclase, siendo ambos muy confiables. Los datos
fueron procesados en SPSS v 26.0; en la estadistica analitica se utilizo la prueba

de correlacion de Spearman.

Resultados: Se obtuvo una muy alta correlacion inversa de -0.826, entre el pH
salival y caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado
Huamachuco. Los pacientes controlados tuvieron un pH salival promedio de 7.45,
y los no controlados 5.45. Se obtuvo un promedio de codigo 5 segun ICDAS Il en

pacientes no controlados y codigo 3 en pacientes controlados.

Conclusiones: Existe una correlacion inversa entre el pH salival y caries dental en
pacientes diabéticos. El pH salival fue mas acido en pacientes no controlados. La
caries dental mediante ICDAS Il fue de mayor severidad en pacientes no

controlados.

Palabras clave: pH, saliva, caries dental, diabetes mellitus
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ABSTRACT

Objectives: Determine if there is a relationship between salivary pH and dental

caries in diabetic patients at the Leoncio Prado Huamachuco 2023 Hospital.

Materials and methods: Cross-sectional, observational and descriptive study, the
sample consisted of 110 patients diagnosed with Diabetes Mellitus type Il, who
attended the dental service of the Leoncio Prado Hospital, Huamachuco. A form
was used to collect data; its reliability was 82.5% for dental caries using Cohen's
kappa coefficient and 0.989 for salivary pH using the intraclass compensation
coefficient, both of which were very reliable. The data were processed in SPSS v

26.0; Spearman's evaluation test was used in the analytical statistics.

Results: A very high inverse score of -0.826 was obtained between salivary pH and
dental caries in diabetic patients at the Leoncio Prado Huamachuco Hospital. The
controlled patients had an average salivary pH of 7.45, and the uncontrolled patients
had an average of 5.45. An average of ICDAS Il code 5 was obtained in uncontrolled

patients and code 3 in controlled patients.

Conclusions: There is an inverse correlation between salivary pH and dental caries
in diabetic patients. Salivary pH was more acidic in uncontrolled patients. Dental

caries using ICDAS Il was of greater severity in uncontrolled patients.

Keywords: pH, saliva, dental caries, diabetes mellitus
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1.

INTRODUCCION

Dentro del mantenimiento de la salud bucal, la saliva posee mucha importancia,
actia como un elemento protector con los tejidos que se encuentran dentro de
la boca, posee un mecanismo buffer que interviene en el proceso de
remineralizacion y desmineralizacion que ocurre en el esmalte dental, en tal
sentido, los cambios en la disminucion de la tasa a nivel de flujo salival, la
reduccion de pH o la capacidad amortiguadora, disminucion de los niveles de
calcio en la saliva pueden ser desencadenantes para la aparicion de caries
dental, infecciones fungicas en la mucosa oral y enfermedades
periodontales. Cualquier circunstancia que afecte esta capacidad de la saliva
dependera de variados factores como el déficit de higiene bucal, agregado de

otros factores sistémicos, farmacolégicos, entre otros. 1

La diabetes mellitus es considerada una condicidbn metabdlica causada por una
deficiencia en la secrecion de insulina, resultando una disminucion de la
aceptacion de glucosa e incremento de azucar en sangre. Alrededor del 1 al 2%
de la poblacion humana total sufre de diabetes, el 20% de los cuales son
personas mayores de 65 afios. La ingestion de alimentos con fuentes de
carbohidratos sumado a la deficiencia de insulina conduce a la hiposalivacién y
niveles elevados de glucosa salival, los cuales atestiguan a un riesgo elevado

de caries en cavidad oral. 68

La salud oral puede verse afectada por la diabetes de diversas maneras al igual
gue el agotamiento de los fluidos extracelulares; en un paciente diabético debido
al incremento de glucosa a nivel sanguineo puede provocar que exista un bajo
flujo de la saliva y por ello puede ocurrir sequedad en la boca. La falta de flujo
salival conduce a una disminucién de bicarbonato, que forma parte de los
amortiguadores de la saliva responsables de la accion buffer de esta misma
representada por tener potencial para neutralizar los acidos. Al disminuir el pH
salival y mantenerlo de forma constante, podemos visualizar a nivel de tejidos
duros como los dientes ciertas caracteristicas entre las que se encuentran
recesiones gingivales, miolisis y presencia de pigmentos blanquecinos en

esmalte. 5 810



1.1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1. FORMULACION DEL PROBLEMA

— ¢ Existe relacion entre el pH salival y la caries dental en pacientes

diabéticos en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco 2023?
1.2. OBJETIVOS

1.2.1. General

— Determinar si existe relacion entre el pH salival y la caries dental
en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado

Huamachuco 2023.

1.2.2. Especificos

— Determinar el pH salival en pacientes diabéticos en el Hospital

Leoncio Prado Huamachuco 2023, segun edad.

— Determinar el pH salival en pacientes diabéticos en el Hospital

Leoncio Prado Huamachuco 2023, segun su control.

— Determinar caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital

Leoncio Prado Huamachuco 2023, segun edad.

— Determinar caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital

Leoncio Prado Huamachuco 2023, segun su control.
1.3. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

Cuando se trata pacientes con alguna enfermedad sistémica dentro del
ambito odontol6gico se debe tener bastante consideracion por ser
pacientes mas susceptibles a enfermedades dentales. La Diabetes
Mellitus es una enfermedad metabdlica que puede repercutir en muchas
manifestaciones clinicas orales; dentro de estas se encuentra la caries
dental, esta hoy en dia es una enfermedad que muchas personas

desconocen su manera de prevencion; la ingesta de azucares, la falta de



2.

2.1

higiene bucal, la misma enfermedad sistémica son factores que ponen
en peligro el aumento de caries dental, por lo que el presente trabajo se
justifica en permitir identificar y describir con mas detalles la relacién que
existe entre el pH salival y la caries dental en pacientes diagnosticados

con diabetes mellitus de tipo 2.

En el mismo contexto, este trabajo de investigacion permitié conocer la
importancia que tiene cada individuo al momento del cuidado y
preservacion de la salud oral, los métodos que existen para prevenir la
aparicion de caries y asi obtener un nivel de salud de manera integra, ya
que nuestra labor como cirujanos dentistas es brindar la adecuada
informacion para el mantenimiento de una buena salud bucal ante la
presencia de dicha enfermedad sistémica, asi reduciendo las
consecuencias que podria generar esta patologia o de cierta manera
teniendo un control adecuado, todo esto siempre orientado a través de
charlas o programas sociales que se dan por parte de la Instituciones del
Estado.

MARCO DE REFERENCIA

ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

Rahiotis y col. (Grecia, 2021)** realizaron un estudio sobre el impacto y
control de diabetes frente a la saliva y prevalencia de caries; participaron
41 personas, estableciendo 3 grupos: no diabéticos, diabéticos
controlados y no controlados. El grupo de diabéticos no controlados
presento un pH de 5.12, fue el pH mas acido en comparacién con los dos
grupos restantes que obtuvieron 6 y 8.15; este mismo grupo fue el que

obtuvo un CPOD superior.

Soundaram y col. (India, 2024)'? examinaron la relacién de caries dental,
pH salival y microflora oral en pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2. La
poblaciéon fue de 90 personas divididos en 3 grupos (Diabéticos,
prediabéticos y no diabéticos). Dentro de los resultados se evidencio una

un pH mas acido en pacientes con diabetes, obteniendo como media 4.6,



2.2.

seguido de los prediabéticos con 5.1; el CPOD tuvo un alto valor en

diabéticos respecto a los otros 2 grupos.

Avellaneda (Peru, 2021)*2 estudi6 los niveles del pH salival en pacientes
con diabetes tipo 2, examino 50 sujetos entre las edades de 20y 60 afios;
observo que existia una correlaciéon negativa entre los valores de pH

salival respecto al CPOD y edad.

MARCO TEORICO

La diabetes mellitus es una enfermedad que esta prevaleciendo de gran
manera a nivel mundial, su incidencia va desde el 1 a 2%. La que tiene
mayor aumento es la de tipo 2 asociada al factor de riesgo obesidad. En
el transcurso de los afos desde 1985 hasta el 2013, tuvo un aumento de
diez veces, se calcula que para el 2030 se incrementara a 439 millones
de casos. La diabetes es la enfermedad de este siglo donde reconoce
que tiene una importante morbilidad y mortalidad, segun los estudios

epidemioldgicos realizados es la quinta causa de muerte a nivel mundial.
7-8,14-15

En el Perq, el 3.3% de la poblacién a partir de quince afios de edad en
adelante fueron diagnosticados de diabetes mellitus; elevandose 0.4%
comparado al ailo 2016, aproximadamente son 2 casos nuevos por cada
100 individuos al afio. Las mujeres fueron la poblacion que obtuvo

mayores resultados en padecer esta enfermedad. 13

Las causas que pueden llegar a iniciar la diabetes tipo 2 son
desconocidas, por el contrario, en el 70 - 85% de los pacientes existen
elementos influyentes tales como; antecedentes familiares de la
enfermedad, mas riesgo a partir de 40 afos en adelante, anteriores
episodios de diabetes gestacional o que sus hijos al nacer fue mayor a
cuatro kilos, la obesidad, la falta de ejercicio y sindrome de ovario

poliquistico. 14 17

Dentro de la fisiopatologia de la diabetes de tipo 2 ocurren tres momentos

importantes; existe una resistencia a la insulina en los tejidos



importantes: musculo esquelético, higado y rifién; luego sucede una
carencia de receptores para la glucosa en la superficie de la insulina,
aumentando significativamente los niveles de glucosa en sangre, y por

ultimo el higado comienza a aumentar la produccién de glucosa. 1118

Los sintomas que se pueden reconocer son la pérdida de peso, debilidad,
polidipsia, poliuria, fatiga, infecciones superficiales frecuentes, debilidad,
mala cicatrizacién de las heridas, vision borrosa. En la etapa temprana,
estos sintomas pueden ser mas leves. La falta de sintomas es la razén

por lo que no se diagnostica a tiempo dicha enfermedad.#18

La diabetes predispone a condiciones orales como xerostomia, gingivitis,
enfermedad periodontal, ardor en la boca, infeccion por candida y caries
dental. Se ha encontrado que la caries dental, causada por la
desmineralizacion de los dientes, tiene una mayor prevalencia entre las

personas diabéticas en comparacion con las personas no diabéticas.'

2,4,14,17- 18

Dentro de las caracteristicas de la saliva es no tener color ni olor ademas
su densidad relativa es de 1.004 a 1.009 con un pH de 6,7 a 7,4. Esta
constituida de 99% de agua, que contiene electrolitos, enzimas
(inmunoglobulinas), factores antimicrobianos, glicoproteinas mucosas,
albamina, oligopéptidos y polipéptidos que ayudan a tener un ambiente
sano dentro de la cavidad oral. Los componentes interactiian y son

responsables de las diversas funciones atribuidas a la saliva: ° 315 19-21

La saliva posee una capacidad buffer frente a concentracion de iones
bicarbonato, se descomponen los hidratos de carbono por la enzima a-
amilasa, permitiendo conservar un pH estable. Diversas investigaciones
puntualizan el pH salival en pacientes con diabetes mellitus, existe una
correlacion entre el pH a nivel de la placa dental y la eliminacion de

azlcar de la saliva. 7811, 20-25

La combinacién de la ingestion de carbohidratos y la deficiencia de
insulina conduce a la hiposalivacion y niveles mas altos de glucosa

salival, los cuales atestiguan a un riesgo elevado de caries dental. La



saliva es una fuente constante de iones calcio y fosfato, necesarios para
los procesos de remineralizacion del esmalte. El pH salival bajo facilita
un entorno acidogénico para que asi ocurra un aumento de bacterias
aciduricas que conducen a la caries dental, lo que nuevamente reduce

aun mas el pH salival y conduce a un circulo vicioso. 1:424-25

En 1944 Stephan realizé una investigacién donde demostro que luego de
la ingesta de sacarosa se produce una disminucion instantanea del pH
salival llegando a medir 5.5 puntos, esta es la primera fase de la curva,
suele suceder entre dos a cinco minutos, dicha disminucién ocurre por la
fermentacién producida por las bacterias existes dentro de la cavidad
bucal al tener un sustrato (sacarosa) convirtiendo la saliva en un medio
acido; en la segunda fase ocurre la desmineralizacion del tejido
dentinario, cuando el pH baja a niveles menores de 5.5 puntos, el diente
no es capaz de resistir esta acidez por ello comienza a disolverse
perdiendo minerales como el calcio de la hidroxiapatita de la matriz
dentinaria, resultando una pequefia cavidad microscoépica; la Gltima fase
es el retorno del pH a su nivel basal, normalmente toma un tiempo de 30
a 60 minutos, el tiempo sera determinado dependiendo de la bioguimica

salival propia de cada persona. 26-3°

ICDAS es un sistema el cual se basa en la valoracion y deteccion de
caries por el requerimiento de obtener criterios de evaluacion del proceso
de esta patologia por niveles, en particular por caries incipientes y sin
cavidades. Determina 6 fases del proceso carioso, desde alteraciones
clinicas visibles de desmineralizacion hasta cavidades extensas. Dicha
evaluacién se basa en observar todas las caras de las piezas dentarias
en boca. Se utiliza un protocolo de examen para tener la certeza de las
condiciones para la deteccion de caries dental. Cédigo 0: sano, Codigo
1: mancha en esmalte seco, Codigo 2. mancha en esmalte humedo,
Cddigo 3: pérdida de esmalte <0,5 mm, Cdodigo 4: Sombra difusa vista a
través del esmalte con o sin micro cavidad' Codigo 5: Dentina expuesta
> 0,5 mm, Cadigo 6: Dentina expuesta con cavidad mayor a la mitad de

la superficie dental.3!



2.3. SISTEMA DE HIPOTESIS
2.3.1. HIPOTESIS
— H1: Si existe relacién entre el pH salival y caries dental en
pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco
2023.
— HO: No existe relacion entre el pH salival y caries dental en
pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco
2023.
2.3.2. VARIABLES
o . . Clasificacion
. Definicion Definicion operacional e Escala de
Variable - _
conceptual indicadores Por su medicion
naturaleza
pH Concentracion | Valor numérico respecto a o
salival | de la lectura del pH metro Cuantitativa | Intervalo
hidrogeniones
presentesen la
saliva 32
Caries Patologia Se determinara la | Cuantitativa | Razon
dental caracterizada | presencia de lesiones
por la | cariosas en las piezas
desmineralizac | dentales mediante el
ion  de la| INDICE ICDAS Il

superficie de la
pieza dentaria
causada por
agentes
bacterianos
(Placa
bacteriana)
que se
adhieren a la
superficie
dental. 33

Cadigo 0: sano

Cdodigo 1. mancha en
esmalte seco.

Cddigo 2: mancha en
esmalte himedo

Codigo 3: pérdida de
esmalte <0,5 mm

Caodigo 4: Sombra difusa
vista a través del esmalte
con o sin micro cavidad

Cadigo 5: Dentina
expuesta > 0,5 mm

Cadigo 6: Dentina
expuesta con cavidad

mayor a la mitad de la
superficie dental.




Definicién

Clasificacion

) Definicién . Escala de
Co- variable operacional e Por su L
conceptual - medicion
indicadores naturaleza
Tiempo Adulto joven:
transcurrido 20 — 40 afnos
desde el Adultez: oL .
Edad . N Cualitativa Ordinal
nacimiento hasta 40 — 60 afos
el momento de Vejez.
referencia.?* > 61 afios
Mediante la
prueba de Mediante la historia
hemoglobina clinica de cada
. licosilada aciente, se pudo
Tipo de g P P
(HbA1C) se establecer dos o .
control de . Cualitativa Nominal
: observa los tipos:
Diabetes i
niveles de
glucosa durante Controlado
los ultimos 3
meses.3% No controlado

3. METODOLOGIA EMPLEADA

3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

Basico y descriptivo

3.2. POBLACION Y MUESTRA DE ESTUDIO

3.2.1. DEFINICION DE LA POBLACION MUESTRAL

Estuvo constituida por los pacientes que acudieron al servicio de area no

transmisible del Hospital Leoncio Prado, Huamachuco (agosto- octubre

2023).

3.2.2. UNIDAD DE ANALISIS

Paciente diagnosticado con Diabetes Mellitus tipo Il, que acudié al

servicio de &area no transmisible del

Huamachuco (agosto - octubre) 2023.

Hospital Leoncio Prado,




3.2.3. TAMANO MUESTRAL

Para determinar el tamafio de la muestra, utilizamos la férmula para

poblacion finita o conocida, donde se empled la siguiente férmula:

ZZ*N*p*q
T N -D+ 2% prq)

Donde:
z = nivel de confianza. (95% = 1.96)

p = porcentaje de la poblacion con cierto atributo. (p =50%)

g = porcentaje de la poblacion que no tiene cierto atributo. (q =50%)
N = tamafio de la poblacién (N=152)

e = error de estimacion. (e = 5%)

Desatrrollo:

3 1.96% % 152 % 0.5 * 0.5
©0.052 % (152 — 1) + (1.962 * 0.5 % 0.5)

n

n =109.11

n =110

Luego la muestra estara conformada por 110 pacientes.

3.2.4. METODO DE ELECCION

No Probabilistico - por conveniencia



3.2.5. CARACTERISTICAS GENERALES

3.2.5.1.

3.2.5.2.

CRITERIOS DE INCLUSION

Pacientes con diagnéstico de Diabetes Mellitus tipo Il, que
acudieron al servicio de area no transmisible del Hospital
Leoncio Prado - Huamachuco.

Pacientes de ambos sexos.

Pacientes que tenian mas de 19 afios de edad.
consentimiento

Pacientes que aceptaron firmar el

informado.

CRITERIOS DE EXCLUSION

Pacientes con edentulismo total
Pacientes que presentaron alguna enfermedad sistémica

adicional a la Diabetes Mellitus tipo II.

3.3. DISENO DE INVESTIGACION

Numero de Numero de Tiempo en el Formade Posibilidad de
mediciones grupos a gue ocurrié el | recolectar intervencion
estudiar fendbmeno a los datos del
estudiar investigador
Transversal Descriptivo - Prolectivo Observacional

Esquema de disefio

Vi1

V2
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3.4.

M: Poblacion de pacientes diagnosticados con diabetes mellitus
tipo Il en el hospital Leoncio Prado de Huamachuco

V1: pH salival

V2: caries dental

R: relacion

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

3.4.1. METODO

Observacional

3.4.2. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

El instrumento de recoleccidén de datos fue una ficha donde se registré
los resultados de cada paciente que acudié a la consulta odontolégica ,
el cual permiti6 recaudar datos como el nombre, fecha, edad, sexo,
control de diabetes; se evalu6 el estado del paciente con lesiones
cariosas mediante el Sistema Internacional para el Diagndstico y
Deteccién de Caries (ICDAS 1), el cual consta de seis cadigos, Codigo
0 (sano), Codigo 1 (mancha en esmalte seco), Cddigo 2 (mancha en
esmalte humedo), Cédigo 3 (pérdida de esmalte <0,5 mm), Cédigo 4
(Sombra difusa vista a través del esmalte con o sin micro cavidad),
Caddigo 5 (Dentina expuesta > 0,5 mm), Cddigo 6 (Dentina expuesta con

cavidad mayor a la mitad de la superficie dental).

Para una mejor medicion de pH salival se calibré el pH metro marca
HANNA modelo HI98108 con soluciones de pH de 4.00, 7.00 y 10.00
como se mostré en el certificado de calibracion (ANEXO 1). Asi los
resultados del pH salival fueron mas exactos y/o precisos cuando se
realizo el trabajo de investigacion. El valor obtenido fue anotado en el

instrumento de recoleccion de datos. (ANEXO 2)
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3.4.2.1. VALIDEZY CONFIABILIDAD

El indice de confiabilidad hallado para caries dental mediante el
coeficiente kappa de Cohen fue de 82.5% y para el pH salival
mediante el coeficiente de correlacion intraclase fue de 0.989, siendo
ambos mayores a 0.80, por lo que se pudo afirmar que el instrumento
para evaluar la relacion entre el pH salival y caries dental fue muy
confiable. (ANEXO 3y 4)

3.4.2.2. CALIBRACION INTRAEVALUADOR E
INTEREVALUADOR

La confiabilidad del método fue realizada con 10 pacientes
diabéticos mediante calibracion interevaluador e intraevaluador,
tanto el experto como el investigador en distintos momentos con la
misma poblacién. Para la variable de pH salival se obtuvo un valor
mediante el coeficiente de correlacion intraclase (CCI1)=0.989, donde
es mayor a 0.80 (aceptable), presentando una concordancia casi
perfecta. Mientras que para la variable de caries dental se calibro
mediante el coeficiente kappa de Cohen por ser una variable
categorica, obteniendo un valor de 82.5% el cual es mayor a 0.80,

presentando una buena concordancia. (ANEXO 5)

3.4.3. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS

3.4.3.1. De la aprobacion del proyecto
Para la ejecucion del proyecto de investigacion se solicitd
aprobacion al Director de la Escuela de Estomatologia y
Comité Técnico Permanente de Investigacion de la
Universidad Privada Antenor Orrego mediante la
Resolucion Decanal N°2701-2023. (ANEXO 6)

3.4.3.2. De la autorizacion de ejecucion
Luego de la aprobacion se solicité la autorizacién para
ejecucion al Comité de Bioética en Investigacion de la
Universidad Privada Antenor Orrego mediante la resolucion
N° 0633-2023. (ANEXO 7)
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3.4.3.3.

3.4.3.4.

3.4.3.5.

Por consiguiente, se solicitd carta de presentacion emitida
por el programa de Estudios de Estomatologia que fue
dirigida hacia la directora del hospital. (ANEXO 8)
Habiéndose emitido todos los documentos fueron
presentados al hospital para la aprobacién del proyecto
para su posterior ejecucion, emitiendo asi el oficio N° 062-
2023 — GR-LL/GRDS/DRS/RSC-HLP-ODDI por parte del
Hospital Leoncio Prado, y por parte de la red de salud el
oficio N° 2274-2023 — GR/LL-GRDS/DRS/RED-HLP-D.
(ANEXO 9 Y 10)

Control de diabetes

El area no transmisible del Hospital Leoncio Prado de
Huamachuco trata y controla enfermedades como la
diabetes mellitus e hipertension arterial. Cada mes acuden
los pacientes para su tratamiento farmacolégico y sus
controles mediante pruebas de HbA1C que son de manera
gratuita, todo esto es registrado en la historia clinica de
cada paciente, cada paciente para ser diagnosticado con
diabetes mellitus se tuvo que realizar sus estudios de
laboratorio. Asi fue como se estipuld los pacientes

controlados y los no controlados.

Del consentimiento informado
Precedentemente al llenado de las fichas de recoleccion de
datos, se procedio a pedir a los pacientes que firmaran el
consentimiento informado habiendo antes explicado la
finalidad de la investigacion y que este se realizaria con
confidencialidad. (ANEXO 11)

De la recopilacion de datos
Del pH salival: Se tomaron muestras de saliva no
estimulada en vasos estériles rotulados por nimeros que

fueron en relacion con cada ficha, posteriormente se realizo
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3.5.

la lectura con el pH metro digital apuntando cada valor en
la ficha. Todos los pacientes tuvieron que ser informados
de evitar comer por lo menos 1 hora antes de las tomas de
muestras. Entre cada lectura de muestra el pH metro digital
fue lavado con agua destilada y secado para evitar errores

de medicion.

Para caries dental: se ejecutd el examen clinico intraoral en
un ambiente con luz artificial utilizando la lampara de la
unidad dental, se utilizé las medidas de bioseguridad
correspondientes (mascarilla, guantes, gorro descartable).
El paciente se sentd en la unidad dental, se realiz6 el
llenado de sus datos, sexo, fecha, edad, control de diabetes
y posteriormente se pidio que el retiro de prétesis removible
si es que la tenia, con gasas estériles se removio la placa
blanda de las superficies lisas y oclusales. Se observo
todos los dientes en boca, considerando su cara mesial,
distal, oclusal, vestibular y bucal. Para el registro y el
andlisis de la prevalencia de caries se utilizé el indice de

ICDAS Il de acuerdo a los codigos que este presenta.

PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Los datos fueron procesados utilizando el paquete estadistico SPSS v
26.0. y Microsoft Excel. En cuanto a la estadistica descriptiva, se analizo
la informacién a través de tablas de distribucion de frecuencias de

entrada con sus valores absolutos.

Por otro lado, en cuanto a la estadistica analitica, como se tuvo mas de
50 datos por grupo evaluado (variables), fue recomendado usar la prueba
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, para evaluar la distribucion
normal de los datos, de donde se puede observar que todos los grupos
de datos tienen una significancia menor a 0.05 (Sig < 0.05), es decir los

datos no presentaron una distribucion normal, lo cual concluye que se
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3.6.

4.

4.1.

utilizaron pruebas no paramétricas, para evaluar la correlacion de
variables. (ANEXO 12)

Se utilizo la prueba de Correlacion de Spearman, Kruskal Wallis y la
Prueba de U de Mann-Whitney, con un nivel de significancia al 0.05 y la
correlacion intraclase, se evalud la relacion entre variables, para dar

respuestas segun cada objetivo planteado.

CONSIDERACIONES BIOETICAS

Durante el desarrollo de la investigacion, se solicitd la autorizacion previa
a la Facultad de Medicina y del comité de bioética de la Universidad
Privada Antenor Orrego, respetandose las reglas y protocolos de

bioseguridad donde se realizara la presente investigacion.

— Declaraciéon de Helsinki, adoptada por la 18° Asamblea Médica
Mundial (1964) y modificada en Fortaleza — Brasil en octubre del
2013.

— El Cbdigo de Nuremberg.

— Art. 4,15,25,27 y 28 de la Ley General de Salud del Pera (Ley
N°026842)

— Art. 23y 40 del Codigo de Etica del Colegio Odontoldgico

— Autorizacion del Comité de Bioética UPAO.

PRESENTACION DE RESULTADOS

ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

En el presente estudio se evaluaron 110 pacientes diagnosticados con
diabetes mellitus tipo Il que acudieron al servicio de odontologia del
Hospital Leoncio Prado, Huamachuco entre los meses de agosto y
octubre del 2023, de los cuales fueron 63 del sexo femenino y 47 del sexo
masculino. Asimismo, 86 personas tenian su diabetes en control mientras

gue 24 pacientes no presentaba control. Respecto a la edad de 20 — 40
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afnos fueron 22 pacientes, 40-60 aflos hubieron 74 pacientes, mientras

gue para la edad de 61 afios a mas se examinaron 14 pacientes.

Se obtuvo una alta correlacién inversa (-0.826), afirmando que existe
relacion entre el pH salival y caries dental en pacientes diabéticos en el
Hospital Leoncio Prado Huamachuco 2023. (Tabla 1)

Se observé un pH salival promedio de 7.17 para adultos de 20- 40 afios,
los sujetos de 41- 60 obtuvieron 6.99 y en los pacientes de 61 afios a
mas fue de 6.90. El valor de p fue de 0.795, lo cual indica que no existe
diferencia significativa entre el pH salival de los adultos segun su edad.
(Tabla 2)

Se hall6 un promedio de 7.45 de pH salival para los pacientes
controlados, para los que no tenian un control se obtuvo un promedio de
5.45. ElI valor de p de 0.000, lo cual indica que si existe diferencia

significativa entre el ph salival de los adultos segun su control. (Tabla 3)

Se encontro un promedio de codigo 4 de caries para adultos de 20-40
afos, los de 41-60 afios fue de promedio codigo 3, mientras que los de
61 afios a mas fue de codigo 4. Se obtuvo un valor de p de 0.589, lo cual
indica que no existe diferencia significativa entre la caries de los adultos

segun su edad. (Tabla 4)

Para los adultos que si llevan un control se obtuvo una caries dental
promedio codigo 3, para los adultos que no llevan un control fue de
promedio cédigo 5. Se obtuvo p = 0.000, lo cual indica que si existe
diferencia significativa entre la caries dental de los adultos segun su
control. (Tabla 5)
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TABLA 1: Relacién entre el pH salival y caries dental en pacientes diabéticos en el

Hospital Leoncio Prado Huamachuco 2023.

Ph salival Caries dental

Coeficiente de

. 1.000 -0.826
correlacion
Ph salival _ _
Sig. (bilateral) 0.000
Rho de N 110 110
Spearman Coeficiente de
y -0.826 1.000
correlacion
Caries dental ' .
Sig. (bilateral) 0.000
N 110 110

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
*Prueba Correlacion de Spearman

TABLA 2: pH salival en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado

Huamachuco 2023, segun edad.

Ph Salival

Variable  Categoria _ I.C. al 95% sig.*
N Media D.E. o _
L. inferior L. superior

20-40 afios 22 7.17 0.98 6.73 7.60
41-60 anos 74 6.99 1.33 6.67 7.29
Edad 0.795
61 a mas
14 6.90 1.32 6.13 7.66
afnos

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
*Prueba de Kruskal Wallis
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TABLA 3: pH salival en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado

Huamachuco 2023, segun su control.

Ph Salival
Variable  Categoria _ I.C. al 95% _
N Media D.E. o _ sig.*
L. inferior L. superior
Controlado 86 745 1.07 7.22 7.68
Control No 0.000
24 545 0.38 5.29 5.61

controlado

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
*Prueba de U de Mann-Whitney

TABLA 4: Caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado

Huamachuco 2023, segun edad.

Caries dental

Variable  Categoria _ I.C. al 95% _
N Media D.E. o _ sig.*
L. inferior L. superior
20-40 afios 22 4 1.1 3.2 4.1
40-60 afios 74 3 1.4 3.1 3.7
Edad 0.589

61 a mas
4 1.6 2.8 4.6
anos

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
*Prueba de Kruskal Wallis

TABLA 5: Caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital Leoncio Prado

Huamachuco 2023, segun su control.

Caries dental

Variable  Categoria _ I.C. al 95% _
N Media D.E. o _ sig.*
L. inferior L. superior
Controlado 86 3 1.3 2.8 3.4
Control No 0.000
24 5 0.7 4.6 5.2
controlado

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
*Prueba de U de Mann-Whitney
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4.2.

DOCIMASIA DE HIPOTESIS

4.2.1 METODO
— Hipotesis nula: No existe correlacion entre las variables
— Hipdtesis alterna: Si existe correlacion entre las variables

— Nivel de significancia: a =0.05

4.2.2 REGLA DE DECISION
— P (sig.) > 0.05, Se acepta la Hipotesis Nula
— P (sig.) < 0.05, Se rechaza la Hipotesis Nula (acepta la Hipotesis

alterna)

4.2.3 INFORMACION DEL FACTOR

Variables Valores

2 Ph Salival, Caries dental

4.2.4 RESOLUCION

Mediante la prueba estadistica no paramétrica Rho de Spearman
que evalua la correlacion entre variables, se obtuvo una significancia
(p*=0.000 < 0.05), la cual conlleva a rechazar la hip6tesis nula, es

decir aceptar la hipotesis alterna.

4.2.5 CONCLUSION
Aceptamos la hipoétesis alterna, es decir, si existe relacion entre el
pH salival y caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital

Leoncio Prado Huamachuco 2023.

DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Diversos estudios muestran que al pasar los afos la diabetes mellitus ha ido
en aumento, a nivel mundial hoy en dia existen aproximadamente 425
millones de adultos que presentan esta enfermedad sistémica entre los 20 —

79 anos de edad, se estima que para el 2045 esta cifra aumenta a 629
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millones de personas de los cuales muchos aun no han sido diagnosticados.
La diabetes mellitus repercute en diversas manifestaciones dentro de la
cavidad bucal, entre ellas la caries dental, gingivitis, periodontitis,
disminucion del flujo salival, entre otros, dichas manifestaciones atentan

contra el nivel de salud de cada persona.36-37

La relacion entre el pH salival y la caries dental en pacientes diabéticos
obtuvo una correlacién inversa, con una alta probabilidad; es decir que
mientras mas severa era la caries dental, el nivel del pH que se encontro fue
mas bajo lo que indica un caracter acido. Estos resultados coinciden con la
investigacion de Rahiotis y col.'! que hallaron en la poblacién diabética mas

numero de caries en relacién con el nivel de acidez en boca.

Llena C 2* en su investigacion menciona que varios factores son
desencadenantes de caries dental, pero todo en relacion a la saliva, en
situaciones donde el flujo salival es bajo (no estimulado), como lo fue en este

estudio, si el flujo salival es bajo, su capacidad es disminuida.

Segun la edad, no se encontré una relacién entre el pH salival de los adultos.
Estos resultados no coinciden con Avellaneda 13, ella encontré6 una
correlacién negativa entre los valores de pH salival respecto a la edad.
Mientras mas aumentaba la edad, el pH era mas acido. Aunque Jawed My
col 38, encontraron que el valor del pH salival en relacién a la edad no era

significativo, no hallé ninguna relacion entre estas variables.

Los pacientes diabéticos segun sean controlados o no, se observé un pH
mas acido en los pacientes no controlados tuvo una media de 5.45 respecto
a los pacientes controlados, estos resultados concuerdan con el estudio de
Llena C 2* que menciona que niveles de pH menores a 5.5 promueven un
alto indice de caries. Elkafri | y col 25, encontraron una disminucién del pH
salival en pacientes diabéticos que los que no eran, concluy6 que existe una
relacion inversa débil entre los valores del nivel de glucosa en ayunas y los
valores del pH. Rahiotis y col.2! al igual que Soundaram y col. 2 en ambos
estudios se hall6 valores menores de pH salival en pacientes diabéticos con
HbA1C mayores a 8.5 %, la raz6n mas probable que mencionan estos

autores es debido a la disminucion de la funcién de la glandula salival debido
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a la reduccion de insulina, debido a las complicaciones por el tiempo de la

enfermedad.

La caries dental evaluada mediante ICDAS II, segun edad, no se encontro
una diferencia significativa. Esto no coincide con Avellaneda L3 quien al
contrario observo que mientras aumentaba la edad de los pacientes estos
presentaban mas lesiones cariosas, en cambio Aguirre y Rebaza 3% destacan
gue el nivel de caries en cada individuo depende de su nivel de placa

dentobacteriana.

La caries dental en pacientes diabéticos evaluada mediante ICDAS II, en
pacientes no controlados, se obtuvo una media de caries codigo 5 para los
pacientes descompensados y para los pacientes controlados un cédigo 3,
demostrando que hay mas dafio de caries en los pacientes
descompensados. Se asemeja al trabajo de investigaciéon de Soundaram y
col. 12 ellos mostraron valores de CPOD mas altos en pacientes diabéticos
no controlados, relacionaron este hallazgo al incremento de lactobacilos y
estreptococos que se lograron observar en las pruebas realizadas, ambas
bacterias causantes de caries dental. Rahiotis y col.'! mencionan que este
suceso se ve reforzado por los cambios que se dan en las proteinas de la

saliva, los niveles de calcio disminuyen en este tipo de pacientes.

Las limitaciones de este estudio fue que se encontraron pocos antecedentes
gue comparaban ambas variables en este tipo de pacientes y el instrumento
gue midio la variable caries fue distinto en todos los trabajos de investigacién

indagados.
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CONCLUSIONES

— Se determinoé una correlacion inversa entre el pH salival y caries dental
en pacientes diabéticos del Hospital Leoncio Prado de Huamachuco,
mientras mas aumentaba el indice de caries, mas disminuian los valores

de pH, es decir era mas acido.

— Se determind que no hubo diferencia significativa entre la edad y el pH
salival en pacientes diabéticos del Hospital Leoncio Prado de

Huamachuco.

— Se determin6 que el pH salival en los pacientes diabéticos del Hospital
Leoncio Prado de Huamachuco, fue mas &cido en pacientes no

controlados.

— Se determiné la caries dental en los pacientes diabéticos del Hospital
Leoncio Prado de Huamachuco, segun edad no tuvo diferencia

significativa.

— Se determiné la caries dental en los pacientes diabéticos del Hospital
Leoncio Prado de Huamachuco evaluados segun su control fue de mayor

severidad en pacientes no controlados, tuvo un promedio de cédigo 5.
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7.

RECOMENDACIONES

Realizar trabajos de investigacion con otro tipo de instrumento que
incluya el microbioma de la placa dental, seria un factor primordial para
explicar la aparicion y progresion de lesiones cariosas en este tipo de

pacientes.

Concientizar a los pacientes que son diagnosticados con diabetes
mellitus acerca de las consecuencias que se pueden presentar dentro
de la cavidad bucal debido a un mal cuidado de su enfermedad,
mediante charlas de prevencion en salud bucal durante las tomas de

control de glucosa.

Realizar trabajos de investigacion con objetivos mas precisos a fin de
establecer la relaciéon entre el pH salival y la caries dental, incluyendo el

nivel del calcio y proteinas presentes en la saliva como covariables.

Se propone realizar trabajos de investigacion en relacion del pH con

otras enfermedades de la cavidad oral en pacientes diabéticos.

Se sugiere en el futuro realizar disefios de enguajes bucales
bicarbonatados destinados a compensar la acidez bucal como parte del
protocolo de la terapia de instruccion de higiene oral en pacientes

diabeticos tipo 2.
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ANEXOS

ANEXO 1

LABORATORIO DE CALIBRACION ACREDITADO POR EL
@ CZONI[{ iqgg(i%N ORGANISMO PERUANO DE ACREDITACION INACAL - DA = Birces €
e CON REGISTRO N° LC - 024 e
Especialistas en Metrologéa
Registro N°LC - 024
CERTIFICADO DE CALIBRACION
022-CMP-2023
Area de Metrologia
Pagina 1de 2
Expediente 831-09-2023 La incertidumbre reportada en el presente
. certificado es la incertidumbre expandida de
Solicitante ANA ELIANE ARCE CHACON medicion que resulta de multiplicar la
incertidumbre estandar por el factor de cobertura
Direccién

Equipo/ Instrumento
Marca

Modelo

Serie

Identificacion
Procedencia
Ubicacién

Alcance de indicacion
Resolucién

Precision

Datos del electrodo

Fecha de calibracion

Lugar:

Método utilizado:

Av. Costa Rica k2-1, Dpto. 401, Urb. Monserrate V
Etapa - Trujillo - Trujillo - La Libertal - Pert.

MEDIDOR DE PH
HANNA

HI 98108
HA06020220

No indica
Rumania

No indica

0,00 pH a 14,00pH ()

k=2. La incertidumbre fue determinada segun la
"Guia para la Expresion de la incertidumbre en la
medicién”. Generalmente, el valor de la magnitud
estda dentro del intervalo de los valores
determinados con la incertidumbre expandida con
una probabilidad de aproximadamente 95%.

Los resultados son validos Unicamente para el
instrumento calibrado en el momento y en las
condiciones de la calibracion. Al solicitante le
corresponde disponer en su momento la ejecucién
de una recalibracién, la cual esta en funcién del
uso, conservacion y mantenimiento del equipo o
reglamentaciones vigentes.

Los resultados no deben ser utilizados como una
certificacion de conformidad con normas de
producto o como certificado del Sistema de
Calidad

0,01 pH
+ 01 pH 6 CORPORACION 2M & N SAC. no se
responsabiliza de los perjuicios que pueda
ji ocasionar el uso inadecuado de este equipo, ni de
Modelo Serie Wsntitcacion | TCision | ocas! . ¥ i
(pH) una incorrecta interpretacion de los resultados de
No indica No indica No indica No indica |la calibracién aqui declarados. El certificado de
calibracion sin firma y sello carece de validez.
2023-09-20

Laboratorio 01 - CORPORACION 2M &N S.A.C
Jr. Chiclayo Nro. 489, Int A - Rimac - Lima.

Segun el procedimiento PC-020 para la calibraciéon de medidores de pH, Edicién 2°, Noviembre - 2017,

del DM-INACAL.
VALENCIA VELASCO FERNANDO VELASCO NAVARRO MIRIAN
1 GABRIEL 7. ARACEL
CORPORACION 2M NSAC. CORPORACION2M NSAC.
JEF(E %E ME;I:OLOGIA LAB.02 GERENTE GENERAL
jmetrologial yn.com logistica@2myn.com
NRATOP | Y/ Fecha: 25/03/2023 10:56 s 5208505512 48
irmado con www.tocapu.pe Fimado con www.tocapu pe
2023-09-25

Fecha de emision

Codigo de servicio:

02943-A

FT-CFQ-05 Rev. 03

PROHIBIDA LA REPRODUCCION PARCIAL O TOTAL DE ESTE DOCUMENTO SIN AUTORIZACION ESCRITA POR CORPORACION 2M & N S.A.C.

Jr. Chiclayo N° 489 Int. A Rimac - Lima - Peru | Telf.: (01) 381-6230 RPC: 989-645-623 / 961-505-209

Pagina web: www.2myn.com | Correos: ventas@2myn.com | metrologia@2myn.com

31



CORPORACION
2M & N S.A.C.

Especialictas en Metrologia

LABORATORIO DE CALIBRACION ACREDITADO POR EL
ORGANISMO PERUANO DE ACREDITACION INACAL - DA
CON REGISTRO N° LC - 024

&=

Registro N'LC - 024

INACAL

Condiciones ambientales:

Patrones de referencia:

Inicial Final
Temperatura (°C) 209 20,6
Humedad Relativa (%hr) 59,2 58,5

Certificado de calibracién 022-CMP-2023

Pagina 2 de 2

Este certificado de calibracion documenta la trazabilidad metrologica a los patrones nacionales , que realizan las unidades de
medida de acuerdo con el Sistema Internacional de Unidades (SI).

0,0196 °C hasta 0,063 °C .

Trazabilidad Patron utilizado Certificado de Analisis
Soluciones estandar del NIST pH 4,000 a25°C 4287-13662186
Soluciones estandar del NIST pH 6,997 a25°C 4288-13245790
Soluciones estandar del NIST pH 10,007 a25°C 4289-12757151

: Termometro Digital con sensor de platino
i a‘m“'ESN‘I’_TNTéZ’f“':"" 3 | con incertidumbres del orden desde LT-056-2023

Observaciones:

e Se colocd una etiqueta autoadhesiva, indicando el codigo de servicio N° 02943-A y la fecha de calibracion.
e (*) Dato tomado de la pagina web del fabricante.

o El equipo fue ajustado en los valores estandar utilizados correspondientes a |la temperatura medida en el momento de la

calibracion.

e La profundidad de inmersion del electrodo fue de : 4 cm

Resultados de la Medicion

Medicién de PH

| Antes del Ajuste

Caodigo de servicio:

02943-A

Temperatura de Indicacién del
referencia Valox (e;g;lcado Instrumento (Ep":; Inc.':‘::';'m
(c) (PH)
25,04 4,00 4,10 0,10 0,02
25,04 7,00 A1 0,11 0,02
25,03 10,01 10,13 0,12 0,02
| Después del Ajuste |
Temperatura de Indicacién del
referencia Vaor (e;:;‘lcado Instrumento (E::; Im.?::';‘m
G (PH)
25,04 4,00 4,01 0,01 0,02
25,03 7,00 7,01 0,01 0,02
25,04 10,01 10,02 0,01 0,02
FIN DEL DOCUMENTO

FT-CFQ-05 Rev. 03

PROHIBIDA LA REPRODUCCION PARCIAL O TOTAL DE ESTE DOCUMENTO SIN AUTORIZACION ESCRITA POR CORPORACION 2M & N S.A.C.

Jr. Chiclayo N° 489 Int. A Rimac - Lima - Pert | Telf.: (01) 381-6230 RPC: 989-645-623 / 961-505-209
Pagina web: www.2myn.com | Correos: ventas@2myn.com | metrologia@2myn.com
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ANEXO 2

[ Ficha N°: ]

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

l. Informacién general:

Nombres y Apellidos:

Fecha: /  / Edad: [ ]afios
Sexo: MasculinoC] Femenino[ |

Diabetes: controlado [j no controlado [:]

I Evaluacién de caries dental mediante sistema ICDAS:

N° total de dientes en boca: [:}

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

XRROGOOO

OOO0O00RRL) | IXRXOOOOO

48 a7 46 as a4 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

CODIGO CONDICION PIEZA DENTARIA

(ICDAS 0) | Sin evidencia de caries visible

(ICDAS 1) | Cambio visible en esmalte seco

(ICDAS 2) | Cambio visible en esmalte himedo

(ICDAS 3) | Perdida superficial de esmalte <0,5
mm en esmalte seco

(ICDAS 4) | Sombra oscura de dentina vista a
través de esmalte himedo con o sin
micro cavidad

(ICDAS 5) | Exposicion de dentina en cavidad >
0,5 mm hasta la mitad de la superficie
dental en seco

(ICDAS 6) | Exposicién de dentina en cavidad
mayor a la mitad de la superficie
dental

M. Muestra de pH salival:

pH salival:
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ANEXO 3

COEFICIENTE DE CORRELACION INTRACLASE — CALIBRACION

VARIABLE: Ph Salival

" s ¢ . Intervalo de confianza
Calibracion Variable Coeficiente a1 95% p*
Intraevaluador Ph Salival 0.989 0.954-0.997 0.000

*Coeficiente de cormrelacion intraclase — SPSS v.26

Interpretacion:
Mediante el coeficiente de correlacion intraclase (CCI) = 0.989, cuyo valor es mayor a 0.80
(aceptable), se concluye que las mediciones obtenidas por el investigador en tiempos

distintos, presentan concordancia aceptable.

Calibracion

Variable

Coeficiente

Intervalo de confianza
al 95%

%*

Interevaluador

Ph Salival

0.989

0.954 - 0.997

0.000

*Coeficiente de correlaci6n mtraclase — SPSS v.26

Interpretacion:
Mediante el coeficiente de correlacion intraclase (CCI) = 0.989, cuyo valor es mayor a 0.80
(aceptable), se concluye que las mediciones obtenidas por el investigador y las mediciones

obtenidas por el experto, presentan concordancia aceptable.

Tablas de interpretacion

Valor CCI Concordancia
Menos de 0.20 Leve

0.21 a0.40 Regular

0.41 a 0.60 Moderada

0.61 2 0.80 Aceptable

0.81al.00 Casi perfecta

Jonatan
INGENIERO ESTADISTICO
COESPE: 1330
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ANEXO 4

CALIBRACION - KAPPA DE COHEN

El Coeficiente kappa de Cohen es una medida estadistica que ajusta el efecto del azar en la

proporcion de la concordancia observada para elementos cualitativos (variables categoricas)

VARIABLE: Caries dental

Calibracion Coeficiente Variable Valor p*
Intraevaluador Kappa de Cohen Caries dental 0.825 0.001
Interpretacion:

Mediante el coeficiente de Kappa de Cohen (82.5%) el cual es mayor a 0.80, indicamos que

los resultados obtenidos por el investigador en tiempos distintos presentan buena

concordancia.

Calibracion Coeficiente Variable Valor p*
Interevaluador Kappa de Cohen Caries dental 0.825 0.001
Interpretacion:

Mediante el coeficiente de Kappa de Cohen (82.5%) el cual es mayor a 0.80, indicamos que
los resultados obtenidos por un experto calibrador y los resultados obtenidas por el

investigador, presentan buena concordancia.

Cuba Campos David Jonatan
INGENIERO ESTADISTICO
COESPE: 1330
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ANEXO 5

CONSTANCIA DE CALIBRACION
ElI CD. Peregrino Henriquez Eduardo, certifica como calibrador en la

toma de pH salival y el indice (CDAS I, hace constar.

Por el presente documento que la alumna del programa de estudio
de Estomatologia, Ana Eliane Arce Chacén, con ID 000187725, ha
sido entrenada y calibrada para la toma e interpretacion del pH salival
y el indice ICDAS II. Su proyecto de tesis se titula: " Relacion entre el
pH salival y caries dental en pacientes diabéticos en el Hospital
Leoncio Prado - Huamachuco 2023". Lo cual se encontré la
concordancia Interobservadores en una prueba piloto de 10

pacientes diabéticos.

Se expide el presente documento a solicitud del interesado para los

fines que estime conveniente.

Atentamente:
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ANEXO 6

\v
4

? %UPAO Egg:Ltfsode Medicina Humana

Trujillo, 27 de julio del 2023

RESOLUCION N2 2701-2023-FMEHU-UPAO

VISTO, el expediente organizado por Don (fia) ARCE CHACON ANA ELIANE alumno (a) del Programa de Estudios de
Estomatologia, solicitando INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “RELACION ENTRE EL PH SALIVAL Y CARIES
DENTAL EN PACIENTES DIABETICOS EN EL HOSPITAL LEONCIO PRADO HUAMACHUCO 2023”, para obtener el Titulo
Profesional de Cirujano Dentista, y;

CONSIDERANDO:

Que, el (la) alumno (a) ARCE CHACON ANA ELIANE, esta cursando el curso de Tesis |, y de conformidad con el referido
proyecto revisado y evaluado por el Comité Técnico Permanente de Investigacion y su posterior aprobacién por el
Director del Programa de Estudios de Estomatologia, de conformidad con el Oficio N2 0391-2023-ESTO-FMEHU-UPAO;

Que, de la Evaluacion efectuada se desprende que el Proyecto referido relne las condiciones y caracteristicas técnicas
de un trabajo de investigacion de la especialidad;

Que, habiéndose cumplido con los procedimientos académicos y administrativos reglamentariamente establecidos,
por lo que el Proyecto debe ser inscrito para ingresar a la fase de desarrollo;

Estando a las consideraciones expuestas y en uso a las atribuciones conferidas a este despacho;
SE RESUELVE:

Primero.-  AUTORIZAR la inscripcidn del Proyecto de Tesis intitulado “RELACION ENTRE EL PH SALIVAL Y CARIES
DENTAL EN PACIENTES DIABETICOS EN EL HOSPITAL LEONCIO PRADO HUAMACHUCO 2023”,
presentado por el (la) alumno (a) ARCE CHACON ANA ELIANE, en el registro de Proyectos con el N21055-
ESTO por reunir las caracteristicas y requisitos reglamentarios declarandolo expedito para la realizacién
del trabajo correspondiente.

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 27.07.23 manteniendo la vigencia de registro hasta
el 27.07.25.

Tercero.- NOMBRAR como Asesor de la Tesis al (la) profesor (a) MORERA CHAVEZ CARLOS.

Cuarto.- DERIVAR al Sefior Director del Programa de Estudios de Estomatologia para que se sirva disponer lo que
corresponda, de conformidad con la normas Institucionales establecidas, a fin que el alumno cumpla las
acciones que le competen.

Quinto.- PONER en conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de lo dispuesto en la
presente resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

c.c. = —
jrtadind Dr. Juan Alberto Diaz Plasencia Dra. Elena Adela Caceres Andonaire
EXPEDIENTE Decano Secretaria Académica
Archivo
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO Ay Amiérica Sur 3145 Monserrate Trujilio - Peru

wwwupaoedupe Telf: [+51)[044) 604444  Fax: 282900



ANEXO 7

U PAO COMITE DE BIDETICA
EN INVESTIGACION

UNIVERSIDAD PENATA AMTENDE DRREGO

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°0633-2023-UPAO

Trujillo, 07 de septiembre del 2023

VISTO, el correo electrénico de fecha 06 de septiembre del 2023 presentado por el (la) alumno
(a), quien solicita autorizacion para realizacion de investigacion, y;

CONSIDERANDO:

Que, por correo electrénico, el (la) alumno (a), ARCE CHACON ANA ELIANE, solicita se le de
conformidad a su proyecto de investigacion, de conformidad con el Reglamento del Comité de
Bioética en Investigacion de la UPAO.

Que en virtud de la Resolucion Rectoral N°3335-2016-R-UPAO de fecha 7 de julio de 2016, se
aprueba el Reglamento del Comité de Bioética que se encuentra en la pagina web de la
universidad, que tiene por objetivo su aplicacidon obligatoria en las investigaciones que
comprometan a seres humanos y otros seres vivos dentro de estudios que son patrocinados
por la UPAO y sean conducidos por algtiin docente o investigador de las Facultades, Escuela de
Posgrado, Centros de Investigacién y Establecimiento de Salud administrados por la UPAO.

Que, en el presente caso, después de la evaluacién del expediente presentado por el (la)
alumno (a), el Comité Considera que el proyecto no contraviene las disposiciones del
mencionado Reglamento de Bioética, por tal motivo es procedente su aprobacion.

Estando a las razones expuestas y de conformidad con el Reglamento de Bioética de
investigacion;

SE RESUELVE:

PRIMERQO: APROBAR el proyecto de investigacion: Titulado intitulado “RELACION
ENTRE EL PH SALIVAL Y CARIES DENTAL EN PACIENTES DIABETICOS EN EL HOSPITAL LEONCIO
PRADO HUAMACHUCO 2023".

SEGUNDO: DAR cuenta al Vicerrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

Dra. Lissett Jeanette Fernandez Rodrigue
Presidente del Comité de Bioética
UPAD

Ay, América Sur 3145 - Urb, Monserrate - Trujillo
comite_bioetica@upao.edu.pe
Trujillo - Perd



ANEXO 8

U P Ao FACULTAD DE MEDICINA HUMANA \
Programa de Estudio de Estomatologia

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO

Trujillo, 14 de setiembre de 2023

CARTA N° 0131-2023-ESTO-FMEHU-UPAO

Sefiora:

ENMA DEYSY PAREDES ARTEAGA

Directora del Hospital Leoncio Prado - Huamachuco
Presente. -

De mi consideracion:

Mediante la presente reciba un cordial saludo y, a la vez, presentar a, ANA ELIANE ARCE
CHACON, estudiante del Programa de Estudios, quien realizara trabajo de investigacion para
poder optar el Titulo Profesional de Cirujano Dentista.

Motivo por el cual solicito le brinde las facilidades a nuestra estudiante en mencion, quien a partir
de la fecha estara pendiente con su persona para las coordinaciones que correspondan.

Sin otro particular y agradeciendo la atencion brindada, es propicia la oportunidad para
reiterarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente
Dr. OSCAR DEL C O HUERTAS
o Director del Program udio Je Estomatologia
" £ Archivo
& Carol Calle

Av. América Sur 3145 Monserrate
Teléfono [+51) [044) 604444
anexos: 2338

Truijillo - Perd
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ANEXO 9

!} ismm:u\ REGIONAL

DE SALUD
Red De Salud Sanchez Carrién HosnTTAL LEONCIO PRADO
“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”
Huamachuco, 05 de octubre del 2023
54 2 LL- D - -

Sefiorita:

ANA ELIANE ARCE CHACON

Presente. -

Asunto : Autorizacion para Ejecucién de Tesis.

Referencia : Oficio N° 062-2023-GR-LL/GRDS/DRS/RSC-HLP-ODDI.

Por medio del presente me dirijo a usted para saludarle cordialmente y a la vez,
se hace llegar el documento de referencia sobre la Autorizacién para ejecucion de tesis
“Relacién entre PH Salival y Caries Dental en Pacientes Diabéticos en el Hospital
Leoncio Prado” a la Sra. ANA ELIANE ARCE CHACON,

Sin otro pasticular y espera de la atencién que presenta a nuestro pedido, me
despido de usted reiterandole las muestras de nuestra especial consideracion y estima personal.

Atentamente

i Rl b SALUL

)
SANGHEZ CARRION.

EDPA/vrpo.

Ce:

Archivo

Adjunto. folios ©3

“Compromiso con La Libertad”

Hospital Leoncio Parado Av. 10 de Julio N° 209 - Huamachuco
Telf. (044) 441078



ANEXO 10

§ GEALNCIA REGIONAL LT
¥ | pEsaLUD vu SALUD

Trabajo « TODOS

Huamachuco; 3 de octubre del 2023
OFICIO N° 62- 2023 - GR-LL/GRDS/DRS/RSC-HLP-ODDI.

LIC. ENF. ENMA DEYSY PAREDES ARTEAGA 03 0CT. 2023
Director del Hospital Leoncio Prado.
HUAMACHUCO. a0 @R yes 3862
' = o0l
ASUNTO: AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE TESIS “RELACION ENTRE PH SALIVAL Y
CARIES DENTAL EN PACIENTES DIABETICOS EN EL HOSPITAL LEONCIO PRADO
HUAMACHUCO 2023”

Por medio del presente me dirijo a Usted, para saludarle cordialmente y a la vez informarle
que luego de haber evaluado con el Comité de Etica del Hospital Leoncio Prado el proyecto de
tesis “RELACION ENTRE PH SALIVAL Y CARIES DENTAL EN PACIENTES DIABETICOS EN EL
HOSPITAL LEONCIO PRADO HUAMACHUCO 2023”, de la estudiante de la carrera profesional de
Estomatologia de la Universidad Privada Antencr Orrego, srta. Ana Eliane Arce Chacon con DNI:
75381344, con el fin de optar el titulo profesional de cirujano dentista; se solicita a direccién
emitir documento de autorizacién para la ejecucién de la tesis en el Hospital Leoncio Prado y se
brinden las facilidades a la estudiante para la recoleccién de datos en las dreas de odontologia y
archivo clinico bajo la supervisién de los responsables de dichas areas y también del Comité de
ética y de la ODII del hospital a partir del mes de octubre a diciembre del presente afio. Luego de
haberse emitido documento de autorizacion informar inmediatamente a la ODII del hospital y al
correo de la estudiante: arcechaconeliane@gmail.com

Sin otro particular, hago propicia la obortunidad para expresarle las muestras de mi especial
consideracion.

ATENTAMENTE
> .
,"' - 0 R “‘ /(..“
{(1 ‘D’é‘n‘(;'é'af;' . qreiro®
\\¢ ; BIOLOGA
& CEP 13243
DFAN/dfan DIRECOIS
Cc.: Archivo i IRECCION
N° Folios: S HOSP. ‘LEONCIO PRADO"
P Paseal: S @b tana
7?5@2__?1(11»-;«:.’ dowarets
y -""5\. { =1} ol AuTosccend
X - de ¢ Joruedn i To414
Huamachuco 02 de 1€~ gej20 22

41



ANEXO 11

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, , por medio de

este documento constato haber aceptado para participar en el trabajo de
investigacion titulado “Relacion entre el pH salival y caries dental en pacientes
diabéticos en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco 2023”. La autoria del presente
estudio recae en Ana Eliane Arce Chacdn, con ID: 000187725 alumna de la
Universidad UPAO.

Firmo este documento como prueba de mi aceptacion, habiendo sido informado
antes que al participar no me causara algun riesgo a mi salud, se respetara la
confidencialidad de la informacion y los datos proporcionalmente seran utilizados
exclusivamente con fines de investigacion. Ademas, se me aclaro que no generare

ningun gasto ni recibiré compensacion econémica por mi participacion.

Firma:

DNI:

Huella digital

Huamachuco, de del 2023
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ANEXO 12

PRUEBA DE NORMALIDAD

Tabla: Prueba de normalidad para las variables

Prueba de Normalidad
Kolmogorov-Smirnov?® Shapiro-Wilk
Variables
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
PH SALIVAL 0.147 110  0.000 0.915 110  0.000
CARIES DENTAL 0.175 110  0.000 0.928 110  0.000

Interpretacion: Al tener més de 50 datos por grupo evaluado (variables), es recomendable usar la
prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, para evaluar la distribucion normal de los datos, de
donde se puede observar que todos los grupos de datos tienen una significancia menor a 0.05 (Sig <
0.05), es decir los datos no presentan una distribucion normal, lo cual concluye que se utilizaran

pruebas no paramétricas, para evaluar la correlacion de variables.

Regla de Hipotesis
P (sig.) > 0.05, Se acepta la Hipotesis Nula

P (sig.) < 0.05, Se rechaza la Hipotesis Nula (acepta la Hipotesis alterna)

Hipadtesis de normalidad
HO: Los datos provienen de una distribucién normal

H1: Los datos no provienen de una distribucion normal
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ANEXO 13

"ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO"
CONSTANCIA DE EJECUCION DE TESIS

Huamachuco, 31 de octubre del 2023

Por medio de la presente Yo, Dr. JESUS ANTONIO QUISPE REYES doctor en
medicina interna del hospital Leoncio Prado Huamachuco, con CMP 55826 y
RNE 33614 certifico que la alumna del programa de estudio de Estomatologia
de la Universidad Privada Antenor Orrego, ANA ELIANE ARCE CHACON, con
DNI 75381344, ejecut6 su proyecto de tesis titulado “Relacién entre PH Salival y
Caries Dental en Pacientes Diabéticos en el Hospital Leoncio Prado 2023", en el
cual se llevé a cabo en pacientes diabéticos que fueron diagnosticados en el
hospital Leoncio Prado — Huamachuco.

Se expide el presente documento a solicitud del interesado para los fines que
estime conveniente.

Atentamente:

Dr. Jesus Antonio Quispe Reyes

MEDICINA INTERNA
CMP 55824 - RNE 336
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