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RESUMEN

Objetivo: Determinar el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida de
los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza, en términos de
salud bucal, en 2023.

Materiales y métodos: Se realizé un estudio prospectivo, transversal, descriptivo
y observacional. Del total de 150 preescolares matriculados en el afo 2023, se
evalué a 109 participantes de 3, 4 y 5 afos de edad bajo diagndstico ICDAS
combinado y a la vez se evalu6 a sus padres y/o apoderados mediante el

cuestionario ECOHIS en version peruana.

Resultados: En base a los hallazgos, la prueba de correlacién de Spearman
presenté un valor menor que 0.01 (p=3.3287E-11<0.01), dando a conocer que
existe relacion significativa entre las variables Severidad de Caries y Calidad de
Vida relacionada con la salud bucal. Se encontré que el 72% de padres report6é una
calidad de vida “negativa” con relacion a la salud bucal del 23.9% de evaluados que
presentaron caries severa. Respecto al sexo no hubo diferencia porcentual. En
edad el 83.3% de caries severa e impacto “negativo” pertenece a los 3 afos y del
grado de instruccion de los padres el 85,7% de padres con nivel superior reportaron

caries severa con impacto negativo.
Conclusiones: La severidad de las caries impacta de manera negativa en la
calidad de vida relacionado a la salud bucal en los preescolares de la IEI 1575

Barcia Boniffatti, La Esperanza.

Palabras claves: calidad de vida, preescolar, caries dental, salud bucal.



ABSTRACT

Objective: Determine the impact of caries severity on the quality of life of
preschoolers at IElI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza, in terms of oral health, in
2023.

Materials and methods: A prospective, cross-sectional, descriptive and
observational study was carried out. Of the total of 150 preschoolers enrolled in
2023, 109 participants aged 3, 4 and 5 years were evaluated under a combined
ICDAS diagnosis and at the same time their parents and/or guardians were

evaluated using the ECOHIS questionnaire in the Peruvian version.

Results: Based on the findings, the Spearman correlation test presented a value
less than 0.01 (p=3.3287E-11<0.01), revealing that there is a significant relationship
between the variables Severity of Caries and Quality of Life related to oral health. It
was found that 72% of parents reported a “negative” quality of life in relation to the
oral health of the 23.9% of those evaluated who presented severe caries. Regarding
sex, there was no percentage difference. In terms of age, 83.3% of severe caries
and “negative” impact belong to 3 years of age and in terms of parents' educational
level, 85.7% of parents with a higher level reported severe caries with negative

impact.

Conclusions: The severity of caries negatively impacts the quality of life related to

oral health in preschoolers at IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza.

Keywords: quality of life, preschool, dental caries, oral health.
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INTRODUCCION

1.1 Problema de investigacion

1.1.1 Realidad problematica

Segun las estimaciones de los estudios de carga global de
enfermedades y trastornos orales entre 2015 y 2017, se incluye la
caries, la enfermedad periodontal y el edentulismo, siendo
consideradas las afecciones mas prevalentes entre las 354
enfermedades evaluadas, en donde la caries dental en los dientes

primarios afectdé a mas de 570 millones de nifios.’

En todas las naciones del mundo existe la afeccion conocida como
caries, ésta afecta a toda persona sin importar su edad, sexo o
condicion. Segun algunas encuestas globales realizadas entre los
afos 2011 y 2012, la caries de la primera infancia tiene una
prevalencia del 27,9% en paises como Inglaterra, 17,4 % en Hong
Kong, 22,7% en Estados Unidos, 48,7% en Australia, e incluso mayor
en los paises orientales, donde 1 de cada 2 preescolares padece la
enfermedad en grado severo, muchas veces con presencia de dolor

0 no, asi como una marcada mala higiene bucal. 2

Asimismo, en otros estudios se demostrd que la region tropical de
América Latina exhibe la mayor prevalencia de caries dental no
tratada en el mundo.> y hablando netamente del Peru, las
enfermedades de la cavidad bucal presentan indices elevados de
prevalencia entre la poblacion preescolar que van en aumento con la

edad.?

Entre los afios 2012 y 2014 el Ministerio de Salud de Peru realizd un
estudio en 25 ciudades a nivel nacional en donde se revel6 una
prevalencia de caries del 76,2% en nifios de 3 a 5 afos sin contar las
lesiones iniciales no cavitadas, por lo que se cree que el Peru se
encuentra entre los paises con la mayor prevalencia de caries

temprana no tratada. Asimismo, se sabe que la tasa de morbilidad por



caries dental en los ninos ha aumentado un 31,7% solo en 2021 en

comparacion con el afio anterior.*°

A pesar de la variabilidad entre los estudios que se han realizado en
Peru, se cree que este es uno de los paises con mayor prevalencia
de caries de infancia temprana en América del Sur con consecuencias
negativas en la calidad de vida de los nifios en edad preescolar
mayormente asociado a caries no tratadas y diversos factores

bioldgicos, conductuales y psicoldgicos.®

Actualmente, existen muchos centros de educaciéon preescolar en la
ciudad de Trujillo y es principalmente en el distrito de La Esperanza
donde se cree, por la condicion vulnerable del lugar, hay mayor
prevalencia de caries en preescolares. La instituciéon Educativa Inicial
N° 1575 Barcia Boniffatti, ubicada en dicha localidad cuenta con una
matricula total de unos 150 alumnos, y es uno de los centros
preescolares publicos mas representativos de la zona. Dicha
institucion no presenta antecedentes de estudios que demuestren
problemas de salud bucal escolar y mucho menos existe registro de

charlas educativas ni de campanas de intervenciones gratuitas.

1.1.2 Enunciado del problema

¢ Cual es el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida
relacionada con la salud bucal de preescolares de la IElI 1575 Barcia
Boniffatti, La Esperanza, 20237

1.2. Objetivos

1.2.1. Objetivo general

Determinar el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida
de los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza, en
términos de salud bucal, en 2023.



1.3.

1.2 .2. Objetivos especificos

Determinar el grado de severidad de caries en los preescolares de la
IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza.

Determinar el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental, segun sexo, en los preescolares

de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza.

Determinar el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental, segun edad, de los preescolares

de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza.

Determinar el impacto de la severidad de caries en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental, segun grado de instruccién de
los padres, de los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La

Esperanza.

Justificacion del estudio

Las condiciones de salud bucodental en Peru se estan convirtiendo en
un problema critico de salud publica con mayor evidencia en los grupos
de personas donde existe un poco o nula educacién en higiene dental
y donde las caries moderadas a severa son mas comunes. 2 En ello
radica la importancia de realizar esta investigacion, pues es
fundamental tener conocimiento acerca de la severidad de caries y su
impacto en la calidad de vida para mejorar el diagnéstico, la planeacién
de tratamientos, proteger la salud general y por supuesto mejorar la

calidad de vida.

La preocupacion principal radica en el tipo de poblacion afectada, en
este caso ninos de nivel preescolar que tienden a padecer diversos



problemas bucodentales que en muchos casos no son tratados a
tiempo por la misma condicion de edad y su poca habilidad
comunicativa, lo cual genera un malestar en su desarrollo social y
ambiente familiar. Por ello, este grupo etario es el principal beneficiario
del estudio realizado, el apoyo a esta causa implica no solo la salud del
individuo afectado, sino que involucra toda una cadena de beneficios
para el pais, al reducir los costos en tratamientos y por ende el

presupuesto que el gobierno asigna para la salud.

Con esto, se espera incentivar al cambio y contribuir a la creacién de
nuevas politicas de salud publica que den prioridad a la salud
bucodental de los nifos. La evaluacion de las necesidades de
tratamiento, la priorizacion de la atencidn y la toma de iniciativas para
el manejo de nuevos planes de salud pueden verse
circunstancialmente favorecidas por el estudio y analisis de la calidad

de vida en relaciéon con la salud bucodental de dicha poblacion.

I. MARCO DE REFERENCIA

2.1. Antecedentes
Fernandez et al. 6 (2022, Brasil) investigaron como afectaba la caries
dental severa a la calidad de vida relacionada con la salud oral de los
preescolares. Se realizd un estudio transversal en el que participaron
205 infantes de 2 a 5 afos que asistian a escuelas del sur de Brasil (49%
mujeres y 51% varones) Para realizar el estudio, los padres contestaron
a la Escala de Impacto en la Salud Bucodental para Preescolares (B-
ECOHIS) El 43% de los evaluados presento caries en dentina/pulpa y de
ello el 40% de los encuestados presentd un impacto negativo en su
calidad de vida. El estudio llegd a la conclusién de que los niflos con
caries graves, definidas como aquellas con afectacion pulpar o lesiones
cariosas en la dentina, experimentaban peores efectos en su calidad de

vida que los nifios con caries moderadas.



Lara et al. 7 (2022, México) evaluaron la prevalencia de caries de la
primera infancia y sus efectos en la calidad de vida de acuerdo con la
gravedad de la enfermedad en preescolares mexicanos de 3 a 5 afos
de edad. Para determinar la severidad de caries se utilizo el sistema
ICDAS vy la calidad de vida relacionada a la salud bucal se evalud
mediante la Escala M-ECOHIS en un total de 409 nifios (53,8% mujeres
y 46,2% varones). La prevalencia de caries fue del 82,2% para caries
moderada y del 45,0% para las lesiones graves. Asimismo, el 57.65%
presento caries severa con impacto negativo en su calidad de vida. Se
concluy6 que la gravedad de la enfermedad no se asocia con el sexo,
pero si esta relacionada con los grupos de edad, el nivel educativo de
los padres y otras circunstancias, lo cual afecta de manera negativa la

calidad de vida.

Mansoori et al.® ( 2019, India) evaluaron la relacién entre la caries
graves de la primera infancia y la calidad de vida relacionada a la salud
bucodental en nifios menores a 6 afos y a sus padres en un hospital
dental publico de Delhi, India. Utilizando la version en hindi del ECOHIS
se evaluo a un total de 350 nifios, en donde se obtuvo que el 77,1% de
los evaluados padecian de caries de la primera infancia en grado severo
con impacto negativo en la calidad de vida, se determind que los nifios
con un habito de alimentacion con biberéon mas prolongados y padres
con educacién media tenian mas probabilidades de sufrir de caries en
grado severo. Por lo tanto, se reafirmé que la gravedad de la caries en
los preescolares tiene un efecto sustancialmente malo en la calidad de

vida.

Cosme ° (2019, Peru) Determiné el impacto de la caries dental grave
sobre la calidad de vida en preescolares en su estudio realizado a 200
alumnos del Colegio Miguel Grau Seminario, ubicado en el Distrito de
San Luis, Lima. Clinicamente se evalué con el diagnéstico ICDAS vy
entrevista a sus padres con el cuestionario sobre la escala de medicién
del Impacto de la Salud Oral (P-ECOHIS). Se encontré que el 55% de
los evaluados presentaban lesiones cavitadas severas y de aquellos el



37.5% de los padres reportaron una calidad de vida baja. Se concluy6
que dicha afeccion tuvo un impacto negativo en la calidad de vida de los
mismos, segun la percepcion de sus padres de familia, ademas, el grado
de instruccion de los padres de familia no presentd significancia

estadistica.

2.2 Marco teodrico
La caries dental es una de las enfermedades mas comunes y
progresivas del mundo. Al igual que otras condiciones que se describen
como enfermedades no transmisibles, esta es producto de una
conjugacion de factores genéticos, fisioldgicos, ambientales vy
conductuales, al no ser tratadas a tiempo producen un gran impacto en
la calidad de vida y altos costos de tratamiento para las personas que la

padecen, familias y sociedad.

Esta enfermedad es el resultado de la descomposicion de la estructura
dental debido a la accidén de los acidos bacterianos y otros factores
desencadenantes. Generalmente, la placa bacteriana o biopelicula
compuesta por bacterias, restos de alimentos y saliva, se adhiere a la
superficie de los dientes, al no ser eliminada, puede endurecerse y
convertirse en sarro. Dichas bacterias, producen acidos como el acido
lactico que provoca una desmineralizacion del esmalte, si esta no se
trata, llega a afectar la dentina y posteriormente la zona pulpar,
manifestandose con dolor intenso, infeccién e incluso la muerte del

diente.10.11

Existen diversos tipos de caries, definidos de acuerdo a la especificidad
de la misma, en esta investigacion se habla de una caries de edad
preescolar o caries de la primera infancia la cual se considera como una
afeccion oral de caracter cronico y multifactorial caracterizada por la
destruccion irreversible y localizada del tejido duro dental susceptible en

nifos menores a los 6 anos de edad.11.12.13



Este tipo de caries se caracteriza por ser de progresion rapida y agresiva
que afecta los dientes temporarios, también se le conoce como
“sindrome del biberon” o “caries del biberdn”. Los origenes de estas
nomenclaturas se derivan de cientos de observaciones clinicas de
estudios previos que asocian la presencia de caries con eventos
particulares, como la alimentacion con leche o liquidos azucarados por

un largo periodo de tiempo.

Asimismo, existe también la denominada “caries rampante” la cual se
considera como un patron diferente de caries mas avanzada o severa en
donde existe compromiso de multiples piezas dentarias, esta se debe
principalmente a la mala higiene oral, a la composicion de la microbiota,
defectos en la nutricidbn, nivel socioecondmico y otros factores

considerados desencadenantes o influyentes.

Las variables socioecondmicas y demograficas son factores de riesgo
esenciales de la caries. La aparicion de esta enfermedad esta
fuertemente correlacionada con factores sociales y economicos, los
estudios han demostrado que los nifios de entornos desfavorecidos
enfrentan disparidades mas amplias en la salud bucal.’® El nivel de
educacion es otra variable crucial; es bien sabido que la educacion
puede ayudar a las personas a comunicarse mas eficazmente y las hace
mas abiertas a la informacién sobre salud bucodental. Segun una
revision sistematica, una menor educacion de los padres se relaciona

directamente con una mayor incidencia de caries dental en los nifios.™

De igual manera, en estudios epidemioldgicos se han sefalado ciertas
desavenencias con respecto a sexo y edad, con una prevalencia de
caries dental significativamente mayor en las nifias que en los nifios,
mujeres que acuden a los servicios de salud dental con mas frecuencia
qgue el género masculino, y una prevalencia mas elevada en funcion de
la edad del nifio. Algunos autores llegan a la conclusion de que cuanto
mayor es el nifo, mayor es el grado de vulnerabilidad a padecer caries

dental. 15



Los comportamientos dietéticos son otro factor de riesgo conductual. La
exposicion temprana del nifio al azucar aumenta su preferencia por los
dulces, lo que conduce a un consumo creciente de este producto. A la
vez, el cepillado con dentifricos sin fluor esta relacionado con una mayor
incidencia de caries en nifos, adolescentes y adultos en lo que respecta
a la higiene bucal y la exposicidon inadecuada al flaor. 617 Ademas, la
ausencia de atencidn odontoldgica preventiva rutinaria esta relacionada
con una mayor aparicion de caries infantil y una mala salud bucal en

general.!

La caries se diagnostica de forma clinica como la primera presencia de
una pequefa area blanquecina dentro de una superficie lisa producto de
la calcificacion de la placa bacteriana. Si no se trata, la condicion de la
lesion se puede empeorar gradualmente volviéndose mas grande,
cavitada y sintomatica. Es en esta etapa que se le consideraria caries
severa incluyendo sintomas como malestar, sensibilidad y dolor, en
ocasiones se puede presentar sensibilidad pulpar, infecciones agudas o

cronicas, abscesos y otras complicaciones.’

Una evaluacién temprana y un adecuado diagnostico facilita la
planificacion de un correcto tratamiento, para esto existen diversos
indices de identificacion de caries entre los cuales se destaca el sistema
ICDAS, mejor conocido como Sistema Internacional de Evaluacion y
Deteccion de Caries. Este es un método adoptado globalmente para
clasificar las diferentes etapas de la caries, ademas permite a los
profesionales integrar la informacién dental de los pacientes, incluido el
estado de riesgo de caries y su gravedad, con el fin de formular un plan

de tratamiento y tener mejor control sobre la enfermedad.®

Este método de diagnostico fue consensuado internacionalmente en
Baltimore, Maryland, USA en el afio 2005, desde entonces se utiliza en
la practica clinica, la investigacion y el desarrollo de programas de salud
publica para evaluar la severidad de la caries de una manera mas

precisa y objetiva que los métodos tradicionales, también permite



monitorizar la progresion de la caries a lo largo del tiempo y ayuda a
compartir la informacion sobre la caries de manera efectiva entre los

profesionales de la salud bucal.’®1°

El ICDAS se basa en la observacién visual de la superficie del diente
para clasificar la caries en siete categorias que van del 0 al 6
dependiendo de la gravedad de la lesidn donde; 0: es un diente sano es
decir no hay evidencia de caries después de 5 segundos de secado al
aire, 1: opacidad o decoloracién (blanca o marron) visible en la entrada
de la fosa o fisura después de un secado prolongado al aire. 2: Cambio
visual distintivo en el esmalte visible cuando estd humedo. 3: Rotura
localizada del esmalte sin afectacion dentinaria. 4: Sombra oscura
subyacente de la dentina. 5: Cavidad distintiva con dentina visible. 6:
Cavidad extensa con dentina visible, mas del 50% de la estructura

dental.8.1®

Para su mayor entendimiento y simplicidad, el sistema ICDAS
proporciona varios niveles de diagnostico, donde agrupa los codigos de
una manera mas flexible y organizada, encontrando entonces; caries
inicial ( ICDAS 1.2), caries moderada( ICDAS3.4) y caries severa (ICDAS
5-6 ). De este modo proporciona mayor facilidad en la practica clinica y es
muy utilizado en investigaciones que desean saber la severidad de la

caries y su afectacion.?02

Por otro lado, la Calidad de Vida es definida por la Organizacién Mundial
de la Salud como "una percepcion individual del sujeto con respecto a
su desarrollo vital, dentro del contexto sociocultural y conjunto de valores
en el que reside" a la vez se define a la salud como “un estado completo
de bienestar fisico, mental y social”. Asi, la salud bucal es parte de este
concepto, sin embargo, la cuestién del involucramiento psicosocial
inherente a este sblo se detecta con el uso de cuestionarios socio

dentales, que son los instrumentos de calidad de vida en salud bucal.
22,23



Los resultados de estudios previos que emplearon evaluaciones de la
calidad de vida en relacion al bienestar bucal han demostrado que los
nifos con caries dentales experimentan con frecuencia consecuencias
funcionales que incluyen dificultades para comer, beber y dolor al
cepillarse los dientes. Los nifios con caries también padecen de efectos
psicosociales mas amplios sobre la sonrisa, el juego, la conciliacion del
suefo o la relajacién, el bienestar emocional/social y el rendimiento

académico.??

Igualmente, el manejo de la caries en un estado severo puede ser muy
elevado con costos sustanciales y cargas financieras para las familias
que en la mayoria de casos no cuentan con un buen estado economico.
Sin embargo, hay que tener en cuenta que la caries es una enfermedad
prevenible siempre que su estado se identifique a tiempo, se determinen
factores de riesgo y se realicen estudios con la ayuda de instrumentos

de medicién y evaluacion. 23

Para evaluar los efectos fisicos, psicoldgicos y sociales de los problemas
bucodentales de las personas, en las Uultimas décadas se han
desplegado diversos enfoques de evaluacion cualitativa en forma de
cuestionarios estandarizados. Uno de ellos es la conocida Early
Childhood dental Health Impact Scale (ECOHIS), una herramienta
disefiada para evaluar la calidad de vida del nifio y su familia relacionada
con el bienestar bucodental en base a 13 preguntas. Con esta escala se
evalua a nifios de 0 a 5 afios y ha sido validada al espaifol en algunas
comunidades latinoamericanas, como Argentina, Ecuador, Venezuela,

México y Peru, para demostrar una mayor universalidad.?#2%26

Este cuestionario, que fue adaptado transculturalmente y sometido a
pruebas psicométricas como las de validez y fiabilidad, permite comparar
las condiciones bucodentales y/o las experiencias de tratamiento dental
sobre la calidad de vida relacionada con la salud bucodental en nifios
menores de cinco anos y sus padres u otros familiares. Es de

conocimiento que los nifios con una edad inferior a los 5 afios pueden



tener una amplia gama de problemas de salud bucodental, como
denticion dolorosa, caries graves en la primera infancia y traumatismos
dentales, por lo que es importante realizar varias investigaciones y

estudios especificos.242526

La calidad de vida relacionada con la salud bucal tiene una multitud de
aplicaciones importantes para el campo de la odontologia, la atencién
médica y la investigacion dental a medida que pasamos de la ciencia
experimental a la ciencia aplicada y los enfoques centrados en la
persona para medir las necesidades de tratamiento y la eficacia de la
atencion. La severidad de caries es un grave problema de salud
bucodental que afecta a preescolares de todo el mundo. Es mas
frecuente en poblaciones desfavorecidas o influenciadas por ciertos
factores y se cree tiene diversos impactos en la calidad de vida que se
relaciona con el bienestar bucodental de la persona que la padece, este
conocimiento se puede utilizar para informar las politicas publicas y

ayudar a erradicar las disparidades en la salud bucal.?6:27

2.4. Marco conceptual
e Severidad de la caries dental: La severidad de la caries dental,
también conocida como profundidad de la lesion cariosa, se refiere al
grado de avance de la enfermedad en el diente. Se clasifica en tres
etapas segun el Sistema Internacional de Clasificacion de Caries
(ICDAS) en etapa inicial, moderada y severa. Se presenta con mas

frecuencia en lactantes y nifios pequefios.

e (Calidad de vida relacionada con la salud bucal: También conocida
como Oral Health Related Quality of Life (OHRQoL) en inglés, es un
concepto que se utiliza para evaluar el impacto que tiene la salud
bucal en la calidad de vida general de una persona. Esta no se limita
Unicamente a la ausencia de enfermedades bucales, sino que
preocupa por como la salud bucal afecta el bienestar fisico,

emocional, social y psicoldgico de una persona.?’



e ECOHIS: La Escala de Impacto en la Salud Bucal en la Primera
Infancia es un instrumento multidimensional disefiado para evaluar la
calidad de vida relacionada con la salud bucal en nifios en edad
preescolar, mayormente de 3 a 5 anos, y sus familias. Este
cuestionario fue desarrollado originalmente en idioma inglés,
traducido y validado en varios paises para mayor alcance
transcultural, consta de 13 items y tiene dos secciones principales: la
Seccion de Impacto Infantil (9 items) y la Seccion de Impacto Familiar

(4 items).%®

2.5. Sistema de hipotesis (Operacionalizacion de variables)

Hi: La severidad de caries impacta negativamente en la calidad de vida
relacionada a la salud bucal de los preescolares de la IEI 1575 Barcia
Boniffatti, La Esperanza 2023.

Ho: La severidad de caries no impacta negativamente en la calidad de
vida relacionada a la salud bucal de los preescolares de la IElI 1575

Barcia Boniffatti, La Esperanza 2023.



TIPO DE VARIABLE

] DEFINICION ESCALA DE
DEFINICION - OPERACIONAL E <
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSION INDICADORES y MEDICION
Naturaleza Funcion
Estado de caries Mediante uso de
dental ICDAS se categorizé
penetrante  en el grado de
donde existe severidad:
destruccion de
esmalte,
exposicion  de e Caries inicial (A) [ Cualitativo [ No aplica | Ordinal
dentina e incluso =Codigo1y 2
Severidad | compromiso - e Caries
de la caries | pulpar. moderada (B) =
dental Mayormente cédigo3y 4
presente en e (Caries severa
lactantes y nifios (C)=Cddigo 5y
pequenos. 620,21
Mediante el
cuestionario ECOHIS
(Puntaje de 0-52)
Es una e Sintomas orales
estimacion e Limitaciones
individual que funcionales
evalua el | Efectoenel | e Caracteristicas
impacto de los nifo psicoldgicas
Calidad de | trastornos e Interrelacion
vida bucodentales en social
relacionada | la vida social y No aplica
con la cotidiana de las 0-26 = Impacto Cualitativo ordinal
salud bucal | personas, tanto positivo
positiva  como 27-52= Impacto
QGegativamente. negativo
Mediante el
cuestionario ECOHIS
(Puntaje de 0-52)
Efectoen la
familia e Angustia de los
padres
e Funcion familiar
0-26 = Impacto
positivo
27-52= Impacto
negativo




< DEFINICION
CO - DEFINICION DIMENSION OPERACIONAL E ESCALA'DE
VARIABLES CONCEPTUAL INDICADORES MEDICION
Lapso de tiempo
que transcurre -
Edad desde el 3,4y 5 anos Cualitativa | intervinien ordinal
nacimiento te
hasta el
momento de
referencia.2®
Conjunto de
rasgos
bioldgicos
presentes tanto
en los seres Masculino
humanos como Femenino Cualitativa | intervinien nominal
Sexo en los animales - te
gue estan
relacionados
con su
constitucion
fisicay
fisiolégica.?®
El nivel de
instruccion de
una persona es e primaria
el grado mas incompleta o
Grado elevado de completa
instructivo estudios e secundaria Cualitativa | intervinien ordinal
de padres realizados o en - incompleta o te
curso, sin tener completa
en cuenta si se e superior
han terminado o incompleto o
estan provisional completo
o
definitivamente
incompletos.30




METODOLOGIA EMPLEADA
3.1. Tipo y nivel de investigacion
Basica - Correlacional
3.2. Poblacion y muestra
3.2.1 Caracteristicas de la poblacion muestral:

La poblacion estuvo conformada por 150 nifos en edad preescolar de
la IElI N° 1575 Barcia Boniffatti, del distrito de La Esperanza de la
provincia de Truijillo, y el padre/madre tutor o apoderado del menor en

cuestion.

Criterios de inclusion.

- Preescolares de 3 a 5 afios con matricula institucional 2023.
- Padres de familia o apoderados que dieron su consentimiento

informado.

Criterios de exclusion.
- Padres de familia o apoderados que no saben leer ni escribir.
- Preescolares con habilidades especiales o diferentes.
- Preescolares con discapacidad fisica.
- Preescolares con tratamiento farmacolégico
- Preescolares que no se encontraron presentes al momento
del examen bucal.

- Preescolares que no hayan querido ser evaluados.

3.2.2 Disefio estadistico de muestreo:
3.2.2.1. Marco de muestreo.
Registro de matricula completo de preescolares de la IEI 1575
Barcia Boniffatti, que cumplieron con los criterios de seleccion

indicados.



3.2.2.2. Unidad de muestreo.
Preescolar de la IEI 1575 Barcia Boniffatti que cumplio con los

criterios de seleccion indicados.

3.2.2.3. Unidad de anélisis
Preescolar de la IEI 1575 Barcia Boniffatti que cumplio con los

criterios de seleccion indicados y su padre/madre o apoderado.

3.2.2.4. Tamafo muestral.
La muestra se determiné con el uso de la formula presentada

a continuacion:

_ NZ?p (1 —p)
ne (N — 1E2 + z2p(1 — p)

Donde:

n: Tamano de muestra

N: Tamano poblacional = (N=150)

NC: Nivel de confianza = (NC=95.0%)

Z: Valor estudentizado = (Z=1.96)

E: Error aceptado o precisién deseada = (E=0.05)

P: Proporcion esperada = (P=0.50)

Remplazando:
NZz%p (1 —p)
T W= DE + 2p(1-p)

. (150)(1.96)2 (0.50)(1 — 0.50)
(150 — 1)(0.05)2 + (1.96)2 (0.50)(1 — 0.50)

Donde n es igual a 109 preescolares



3.2.3 Tipo de muestreo

Muestreo probabilistico aleatorio simple

3.3. Disefio de investigacion

Segun Mendez |, Namihira D, 1984

Periodo en Evolucién del Comparacioén | Interferencia del
el que se fenédmeno de de grupos investigador en
captala estudiado el estudio

informacioén

Prospectivo Transversal Descriptivo Observacional

M: Muestra de preescolares de 3 a 5 afios de la IEI 1575 Barcia
Boniffatti

V1: Severidad de caries

V2: Calidad de vida relacionada con la salud bucal

3.4. Técnicas e instrumentos de investigacion
3.4.1 Método de recoleccién de datos.
Observacion y Encuesta
3.4.2 Instrumento de recoleccion de datos.
La herramienta que se utilizd fue un cuestionario bien estructurado
con dos secciones. En la primera seccion se encontrd la informacion
primaria del nifio, incluidos la edad y el sexo, también la ficha de
ICDAS; y la segunda seccion se conformd por un cuestionario para
medir la calidad de vida en relacion con la salud bucodental, adicional
a ello un apartado donde se identificdé el nivel de instruccion del
padre/madre o apoderado. (ANEXO 1)

Para la evaluacion y deteccion de ICDAS se utilizé la inspeccion visual
y se registro la pérdida de sustancia o lesion cariosa en una ficha
estandarizada de acuerdo a 7 codigos con los que finalmente se
determind la categoria de diferenciacion de caries. La presencia

mayoritaria de cédigos 1y 2 represent6 una caries inicial, en el caso



de codigos 3 y 4 representé una caries moderada y en el caso de

cbdigos 5 y 6 una caries de grado severo.

El cuestionario ECOHIS, que consta de 13 preguntas divididas en dos
dimensiones -el impacto en el nifo, donde se tienen en cuenta 9
preguntas, y el impacto en la familia, donde sélo se tienen en cuenta
4 preguntas-, se utilizé para evaluar la calidad de vida de los
preescolares con respecto a la salud bucodental a través de los
padres o apoderados. Todas las preguntas tuvieron una puntuacién
entre 0 y 5, siendo 0 "nunca", 1 "casi nunca", 2 "a veces", 3 "a
menudo", 4 "muy a menudo" y 5 "no lo sé". Se consideré que una
puntuacion baja de 0 a 26 es equivalente a un impacto positivo,
mientras que una puntuacion alta de 27 a 52, es equivalente a un
impacto negativo o problemas en la calidad de vida con relacion a

salud bucal.?2.23

3.4.2.1. Validez.

El ECOHIS es un instrumento estandarizado para medir la
calidad de vida de los nifios a través de la respuesta de padres
0 apoderados con el llenado simple y breve de un cuestionario.
Fue validado al espafol para utilizarse en paises latinos por
Bordoni et al. en el afo 2012 y se utilizdé en Peru por primera

vez con publicacion internacional en el afo 2013 por Lopez et
al. 23,24

3.4.2.2. Confiabilidad.

El instrumento fue calibrado por un profesional en el tema con
mas de ocho afnos de experiencia, se aplicd en un total de 10
ninos de las aulas de odontopediatria de la Universidad
Privada Antenor Orrego. (ANEXO 2)



3.4.3.

El coeficiente de kappa ponderado para Intraevaluador
presento un valor de 0.868, por lo que, la concordancia es casi
perfecta. Del mismo modo, el coeficiente de kappa ponderado
Interevaluador alcanzé un valor de 0.853, dando a conocer que

la concordancia también es casi perfecta.

Asimismo, el instrumento (ECOHIS) fue sometido a un estudio
piloto en 21 preescolares de edades seleccionadas de 3 a 5
anos, en el nido Jardin Villa Park - La Esperanza, Trujillo. La
variable calidad de vida presentd un coeficiente de
confiabilidad de Alfa de cronbach “buena” con un total de
0.836. (ANEXO 3)

Descripcion del procedimiento

3.4.3.1. De la aprobacion del proyecto:

El primer paso fue la obtencién de la Resolucion Decanal para
comprobar la aprobacion del permiso de ejecucién del
proyecto. (ANEXO 4)

3.4.3.2. De la autorizacién para la ejecucion:

Tras la aprobacion del proyecto, se solicitoé a la directora de la
IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza, el permiso
correspondiente para dar inicio a la aplicacion del proyecto de
investigacion. (ANEXO 5y 6)

3.4.3.3. Recoleccion de datos

Se les hizo un llamado a los padres a participar de una reunién
donde se realiz6 el llenado de la encuesta ECOHIS y se les
informo acerca de la ejecucion del proyecto. Participaron todos
los sujetos que brindaron su consentimiento/asentimiento
(ANEXO 7)

Posteriormente, en conjunto con la Directora de la Institucion

se selecciond los dias para la ejecucion del proyecto, de



acuerdo a ello se realizd el examen no invasivo basado en la
metodologia ICDAS para evaluar la presencia de caries en los
preescolares y la gravedad de la misma. Antes de ello, cada
alumno recibiéo un kit de limpieza dental y se le indico el
cepillado de dientes durante tres minutos. Después, se
examiné cada pieza dental, cuadrante por cuadrante, con
ayuda de una linterna, espejo bucal y bajalenguas estériles. La
informacion recopilada se organizé en la ficha creada

especificamente para el estudio. (ANEXO 8)

3.5. Procesamiento y andlisis de datos
Para el analisis de la informacién se confeccion6 una base de datos
en Microsoft Excel 2019 y los resultados se examinaron con el
programa gratuito RStudio version 4.2.2. Centrandose en los efectos
en relacion con un nivel de caries grave, se utilizé la prueba de
normalidad Kolmogorov-Smirnov, al no cumplirse con el supuesto de
normalidad, tanto para la variable Severidad de Caries como Calidad
de vida en relacién a la salud bucal, segun sexo, edad y grado de
instruccion de los padres de preescolares, se uso la prueba de
correlacién de Spearman para examinar si la calidad de vida difiere
significativamente en cada uno de los niveles de gravedad de la caries

y cumplir con los objetivos. (ANEXO 9)

3.7. Consideraciones Bioéticas
Para la ejecucion de este proyecto se toméd en cuenta los principios
de la declaraciéon de Helsinki (1964), actualizados en 2013 en la 18°
Asamblea Médica Mundial en Brasil. Adicionalmente, se rigioé por los
articulos 15°, 25° y 28° de la Ley General de Salud N° 26842 y cuenta
con la autorizacion del Comité de Bioética de la Universidad Privada
Antenor Orrego. (ANEXO 10)



V.

PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1. Analisis e interpretacion de resultados

Del total de 109 preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti del distrito de
La Esperanza, provincia de Trujillo, departamento de La Libertad, el 52.29%
equivalen al sexo masculino y el 47.71% equivalen al sexo femenino. El
23.9% de los encuestados presentd un grado de severidad de caries inicial,
el 52.3% moderado y el 23.9% caries en grado severo. De este ultimo dato

el 72% de padres reportd una calidad de vida “negativa” con relacion a la

salud bucal.

Tabla 1. Grado de Severidad de Caries de preescolares de la IEI 1575 Barcia

Boniffatti- La Esperanza, 2023.

Grado de severidad de caries Fi %
Inicial 26 23.9
Moderada 57 52.3
Severa 26 23.9
total 109 100

Fuente: Datos propios de la investigacion

El 23.9% de los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti presenta caries

en estado severo.



Tabla 2. severidad de caries en la calidad de vida de los preescolares de la

IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza, en términos de salud dental, en

2023.
Calidad de
Vida Grado de severidad de caries ( ICDAS) p-v rho
relacionada
con la salud
. Inicial (%) moderada (%) severa (%) Total (%)
Negativa 0 0.0 7 28.0 18 720 25 100
3.3287E-
11 0.582
Positiva 26 31.0 50 59.5 8 9.5 84 100
Total 26 239 57 523 26 239 109 100

Fuente: Datos propios de la investigacion

El p-valor de significancia presenté un valor menor que 0.01 (p=3.3287E-

11<0.01) dando a conocer que existe relacion significativa entre las variables

Severidad de Caries y Calidad de Vida relacionada con la salud bucal.

Asimismo, el valor del coeficiente de correlacién de Spearman, present6 un
signo Positiva (rho = 0.582;1C95%[0.442; 0.694]), por lo que, la relacion

existente entre ambas variables es directa, con fuerza de asociacion “alta”.2®



Tabla 3. Severidad de Caries en la Calidad de Vida relacionada con la salud

bucal de preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti - La Esperanza, 2023,

segun sexo.
Grado de severidad de caries ( ICDAS) p
Sexo Inicial (%) moderad (%) severa (%) total (%) i rho
3 valor
Calida
M d de Negativa 0 0.0 3 33.3 6 66.7 9 100
Vida 0.000 0.53
relacio » 717 5
nada rositva 45 o5 31 646 5 104 48 100
con la
- salud TNegaiva 0 00 4 25 12 75 16 100
F bucal 6.054 053
3 39 5
Positiva 14 389 19 528 3 83 36 100

Fuente: Datos propios de la investigacion

El p-valor registrado en grupo de preescolares del sexo masculino

(p=0.000717<0.01) como del sexo femenino (p=6.0543E-9<0.01), alcanzd un

valor menor que 0.01 dando a concer que existe relacion significativa entre

las variables.

El valor del coeficiente de correlacion de Spearman, presenté un signo

Positiva, tanto en el grupo de sexo masculino (rho = 0.535;1€95%][0.386;
0.657]), como en el grupo del sexo femenino (rho = 0.503;1€95%][0.348;

0.631]) y por lo que, la relacion existente entre ambas variables es directa,

con fuerza de asociacion “alta”.2°



Tabla 4. Severidad de Caries en la Calidad de Vida relacionada con la salud

bucal de preescolares de la IElI 1575 Barcia - La Esperanza, 2023, segun

edad.
Grado de severidad de caries ( ICDAS) P- rho
Edad Inicial (%) Moderad (%) sever (%) total (%) valor
~ Calidad a a

de Vida Negativa 0 0.0 1 16.7 5 83.3 6 100 0.008 0.50

3 relacion  Positiva 5 25.0 10 50 5 25 20 100 718 4

ada con

la salud  Negativa 0 0.0 2 25 6 75 8 100 0.001 0.56

4 bucal Positiva 15 429 19 54.3 1 2.9 35 100 506 9
Negativa 0 0.0 4 36.4 7 63.6 11 100 8.523 0.69

5 Positiva 6 20.7 21 724 2 6.9 29 100 3E-7 0

Fuente: Datos propios de la investigacion

El p-valor registrado alcanzé un valor menor que 0.01 en las diferentes

edades, dando a entender que existe relacion significativa entre las variables

Severidad de Caries y Calidad de Vida relacionada con la salud bucal, tanto

en el grupo de preescolares con 3, 4 y 5 anos.

El valor del coeficiente de correlacion de Spearman, presentd un signo

positivo, tanto en el grupo de 3 afios (rho = 0.504;1C95%[0.349; 0.632]), asi

también en el grupo de 4 afios (rho = 0.569;1C95%[0.427; 0.684])y en el
grupo de 5 anos (rho = 0.690;1C95%[0.475; 0.715]) por tal se entiende que la

relacidon existente entre ambas variables es directa, con fuerza de asociacion

“alta”.2®



Tabla 5. Severidad de Caries en la Calidad de Vida relacionada con la salud
bucal de preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti - La Esperanza, 2023,

segun nivel de instruccidn de los padres.

Nivel de
instrucci
on

N. Sec.

N. Sup.

Grado de severidad de caries ( ICDAS)

Vida

salud
bucal

Calida moderad P-
dde Inicial (%) 3 (%) severa (%) total (%)  valor
relacio  Negativ 0 0.0 6 333 12 667 18 100
nada a 3.912
conla Positiva 20 30.3 39 59.1 7 106 66 100 B;E—8
Negativ 0 0.0 1 143 6 857 7 100 0.0002
a 00

Positiva 6 33.3 11 61.1 1 56 18 100

rho

0.55

0.67

Fuente: Datos propios de la investigacion

El p-valor registrado alcanz6 un valor menor que 0.01 dando a conocer que
existe relacion significativa entre las variables, tanto en el grupo de
preescolares con padres con grado de instruccion secundaria y asi como

superior.

El valor del coeficiente de correlacion de Spearman, presenté un signo
positivo, tanto en el grupo de preescolares con padres que presentaron
grado de instruccion secundaria (rho = 0.556;1C95%[0.411; 0.674]), como en
el grupo de preescolares con padres que presentaron grado de instruccidn
superior (rho = 0.677;1C95%[0.560; 0.767]) por tal se entiende que la
relacion existente entre ambas variables es directa, con fuerza de asociacion

“alta”.3



4.2. Docimasia de hipotesis

El p-valor de significancia de la prueba de correlacion de Spearman
presento un valor menor que 0.01 (p=3.3287E-11<0.01), generando el
rechazo de la hipotesis nula (H_0:p_s=0), dando a conocer que existe
relacion significativa entre las variables Severidad de Caries y Calidad

de Vida relacionada con la salud bucal.

Es asi que se afirmo que los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti,
La Esperanza 2023, tienen un impacto Negativo en su calidad de vida
en términos de salud dental como consecuencia de la severidad de

caries.

Asimismo, el valor del coeficiente de correlacién de Spearman, presento
un signo Positivo (rho=0.582;1C95%[0.442;0.694]), por lo que, la relacion
existente entre ambas variables es directa o también conocida como
proporcional, con una fuerza de asociacion alta por estar dentro del

rango de correlacion de [ 0.50 ; 0.70 1.2°

Tabla 6. Prueba de correlacion de Spearman entre la severidad de caries en la
Calidad de Vida relacionada con la salud bucal de preescolares de la IEI 1575

Barcia - La Esperanza, 2023

Variable 1 Variable 2 n rho 95% CI p-valor*

Calidad de vida

Severidad de . [0,442;0, 3.3287E-
relacionada con 109 0.582

canes la salud bucal 694] 1

Fuente: Datos propios de la investigacion



V. DISCUSION DE RESULTADOS

La caries dental presente en los primeros afnos de vida representa uno de los
principales problemas de la sociedad actual y es una de las causas mas
importantes del deterioro de la calidad de vida en preescolares. Por ello
comprender todas las consecuencias que trae consigo la falta de atencién en
los nifios con respecto a su salud bucal debe ser un objetivo fundamental en la
atencion pediatrica, para la creacién y difusidon de nuevas politicas de salud

integral y nuevas medidas a favor de tratamientos preventivos.

Este estudio tuvo como principal objetivo determinar como impacta la severidad
de caries en la calidad de vida relacionada a la salud bucal de los preescolares
de una IEI del distrito La Esperanza, al analizar resultados, en efecto, del 23.9%
que presentaron un grado severo de caries el 72% reportd una calidad de vida
“negativa” relacionada con la salud bucal. Del mismo modo Fernandez et al.®
En su investigacion encuentra que del 43% de los diagnosticados con caries
severa, el 40% reportaron un impacto “negativo” en su calidad de vida, en
ambos se concuerda en que si mas grave es el estado de la caries en boca
mayor es el impacto “negativo” para el individuo y su alrededor, manifestandose
con sintomatologia dolorosa, bajo apetito, ausencia escolar, alteraciones al
masticar, problemas en la autoestima y demas. Si bien difieren los porcentajes
con respecto al impacto en la calidad de vida, se entiende que el cuestionario
ECOHIS es llenado desde la perspectiva de los padres u apoderados siendo

esto una demostrativa de poco o limitado cuidado parenteral.

Ademas, Lara et al.” en su estudio de una poblacion mexicana, reportd que el
82,2% de los evaluados presentd caries moderada y del 45,0% lesiones
severas con afectacion a dentina implicando a la vez un impacto “negativo” en
la calidad de vida. Cosme® en su estudio de poblacion peruana indica que el
82% a 65% presento6 caries de nivel moderado y en un 55% caries en grado
severo con impacto en la calidad de vida. En el caso del presente estudio se
observo el mismo patron en los resultados donde el 52.3 % de presentaron
caries moderada y el 23.9% caries severa. Es evidente que en ambos estudios

predominé el diagnostico de caries moderadas entre los evaluados, lo cual



indica menor presencia de casos severos, pero no deja de ser un valor alto para
la presencia de caries. Quizad se podria entenderse como una mejora con
respeto a la prevalencia de caries severa, sin embargo, sin tratamientos
efectivos, sin una buena alimentacibn ni una adecuada educacién de
prevencion, las cifras de caries moderadas o iniciales que hoy se reportan
pueden ser a mediano plazo caries severas con implicancia en la calidad de

vida de los afectados.

Por otro lado, las variables mencionadas con relacién a ambos sexos indican
que para el grupo masculino que del total que se presentd caries severa el
66.7% reporté un impacto “negativo” en la calidad de vida, mientras que el grupo
femenino presentdé un impacto “negativo” del 75%, esta diferencia entre
porcentajes se debe a la mayor cantidad de sujetos del sexo femenino durante
el estudio, pues al igual que Lara et al.” y Cosme ° en sus respectiva
investigaciones, en este estudio se afirma que la prevalencia de caries severa
no varia de acuerdo al sexo y aunque este tema es aun controversial, tanto en
el sexo femenino con en el masculino se presentaron caries severas con

impacto “negativo” y caries moderadas e iniciales de impacto “positivo”.

En relacion a la edad, Lara et al.” evaluoé a grupos de 3, 4 y 5 afos, siendo los
mas representativos: el 38.1% de preescolares de 3 anos presentaron lesiones
severas con reporte de impacto “negativo”, el 53,12% de 4 anos presentd lo
mismo y el 45.38% de 5 anos presenté caries moderada con impacto “positivo”.
De igual modo, tras analizar los resultados del presente estudio, se encontrd
gue los valores mas representativos son el 83.33% de 3 afios con caries severa
de impacto “negativo”, el 75% de 4 anos de igual modo y el 72.4% de 5 afos
con caries moderada de impacto “positivo”. Se sugiere que esta similitud en los
resultados de ambos estudios se da porque a mayor grado de severidad de
caries mayormente se encontrara un impacto “negativo”, el observar menor
severidad de caries en los 5 afios se explica por la exfoliacion de piezas
deciduas a la edad de recambio dentario y por un mayor desarrollo de los
nuevos habitos conforme va en aumento la edad, el cuidado parenteral o las

visitas programadas a odontopediatria.



Otro punto que interviene en la caries severa y su calidad de vida es sin duda
el grado de instruccion de los padres, en este estudio el 91.56% de ellos
reportaron grado de instruccion de nivel secundaria y el 8.44% de nivel superior.
De ese primer grupo el 59.9% de preescolares fueron diagnosticados con caries
moderada con un impacto “positivo” y del segundo grupo el 85.7% presenté
caries severa con impacto “negativo”, dando a entender que el nivel de
severidad de caries, en este caso, no depende del grado de la instruccién de
los padres, si bien es cierto la diferencia en las cifras es grande entre padres
con secundaria y superior, la presencia de caries severa va de la mano con un
impacto “negativo” en la calidad de vida en ambos casos y con mayor porcentaje
en el grupo de superior. Esto lo confirma Mansoori et al.® en su investigacion
donde el nivel de educacién obtenido por los padres se distribuy6 casi por igual
en primaria, secundaria y superior sin tener variacion significativa. Asimismo,
Cosme °respecto al grado de instruccion de los padres de familia y la relacion
con la presencia de caries severa en los nifios, afirma que no presento
significancia estadistica. Por el contrario, Lara et al.” en su estudio muestra que,
de su total de evaluados, el 72.9% de preescolares que presentaron caries
severa vienen de padres con grado de instruccibn maximo secundaria y que
aquellos con padres de grado superior a mas presentaron un 25.42% de
lesiones severas. La diferencia de resultados radica en las distintas de zonas
geograficas en donde se realizaron los estudios, la cultura y el nivel de

educacion en padres y nifios suele variar en cada pais.

VI. LIMITACIONES

e Las limitaciones de la investigacion radican en que se trata solamente de un
estudio transversal lo cual impide realmente establecer relaciones causales
exactas o a largo plazo entre las variables presentadas a comparacion de
un estudio longitudinal en donde se observaria con claridad la causa y
efecto.

o Posibles variables intervinientes que no se consideraron: el estado de
nutricion, el grado de ingesta de azucares, experiencia de caries, el nivel
socioeconémico de padres o familiares, aplicaciéon de fluor, la calidad de la

higiene bucal y el conocimiento sobre de tipos cepillado dental.



VIL.

CONCLUSIONES

La severidad de las caries impacta de manera negativa en la calidad de vida
relacionado a la salud bucal en los preescolares de la IElI 1575 Barcia

Boniffatti, La Esperanza.

En los preescolares de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza predomina
el grado moderado de caries.

La severidad de caries impacta de manera negativa en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental en los preescolares de la IElI 1575

Barcia Boniffatti, La Esperanza, en ambos sexos.

La severidad de caries impacta de manera negativa en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental, en los preescolares tanto de 3,4 y 5

anos de la IEI 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza.

La severidad de caries impacta de manera negativa en la calidad de vida
relacionada con la salud bucodental tanto en los preescolares de padres con
secundaria completa como los de superior completo, de la IElI 1575 Barcia

Boniffatti, La Esperanza.



VIll. RECOMENDACIONES

e Crear e implementar politicas estratégicas para controlar la progresion de la
caries y evitar mayores complicaciones de salud, ya sea a nivel corporal o
psicosocial tanto en niflos como fomentar la educaciéon de salud bucal en

padres de familia.

e Realizar seguimiento al presente estudio incluyendo mas factores como el
estado de nutricion, el nivel socioecondémico, la ingesta de alimentos
cariogénicos, entre otros que puedan intervenir en la severidad de caries y
la calidad de vida relacionada a la salud bucal para alcanzar resultados mas

Optimos

e Trabajar con un tamafio de muestra mayor al presentado para poder

observar realmente el comportamiento de las variables y su causal.
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FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE ESTOMATOLOGIA

ANEXO 1: FICHA DE REGISTRO ICDAS

Nombre:
Edad: 7
Sexo: M F
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Segun ICDAS combinado:
( ) Cariesinicial
( ) Caries moderada

( ) Caries Severa



UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE ESTOMATOLOGIA

CUESTIONARIO DE ESCALA DE IMPACTO EN LA SALUD ORAL DE LA
PRIMERA INFANCIA (ECOHIS)

GRADD DE Prirmnaria Primaria Secundaria Secundaria Superior Superiar
INSTRUCCIOM DEL incompleta campleta inoom pleta cornpleta incompleto complets
APODERADD

*Con respecto 3 la caries, marque con una "X’ la respuesta que mejor describa sus propias experiencias con su

hijo(a).

DIMENSION: IMPACTO EN EL MIRO MNunca Casi A A Muy a No TOTAL
{0) nunca veces | Menudo | menudo | Sabe

(1 (2} 13} 14) I5)

1.éCom qué frecuencia ha tenido su hijoy/a
dolor en los dientes, boca o mandibula?

2. Dificulttades para tomar bebidas
calientes o frias

3. Dificuttades para comer algunos
alimentos

4. Dificultades para pronunciar algunas
palabras

5. Perdida de dias de asistencia a su
actividad preescolar, guarderia o escusla.

&. Problemas para dormir

7. Ha estado enojado o frustrado

B. Ha evitado sonreir

9. Ha evitado hablar

CIMENSION: IMPACTO EN LA FAMILLA Munca Casi A A Muy a Mo
nunca veces | menudo | menudo | sabe

10, Usted u otra miembro de la familia ha
estado preacupado

11. Usted u otro miembro de la familia se
ha sentido culpable

12, Usted u otro miembro de la familia ha
ocupado tiempo

13. Han tenido wun impacto econdmico en
su familia

PUNTAJE TOTAL

ik
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ANEXO 2 : CONSTANCIA DE CALIBRACION

Yo, Pasi\a Atamagah Ui WJasio con ID N°
[910/0 1 A AN ) , con mas de 8 anos en la especialidad de Odontopediatria y
actualmente docente de la Universidad Privada Antenor Orrego, hago constar que
en el mes de Junio del ano 2023 he realizado una calibracion como
INTEREXAMINADOR en el proyecto de investigacion “Severidad de caries y su
impacto en la calidad de vida relacionada con la salud bucal en preescolares de la
|.E Santa Clarita - La Esperanza, 2023" en la aulas de odontopediatria de la Clinica
Odontologica - UPAO.

Se expide el presente para los fines convenientes.

Trujillo, 14 de junio del 2023.

.'.u:l',\y_: )
’_,2, suthuik ¥ivso=

Dra. Rosio Esther Aramburu Vivanco
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ANEXO 3: CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO MEDIANTE MUESTREO

PILOTO

La confiabilidad del instrumento de la variable Calidad de Vida realizada en 21

preescolares se determind con el coeficiente de Alfa de Cronbach.

Calidad de vida
Dimensién 1: Impacto del Nifio 2: Impacto en la familia
Item1 Item2 Item3 Item4 Items Itemé Item7 Items Itemd Item10 Item11 Item12 Item13 P':F::lle
1 3 0 2 2 0 1 2 0 0 4 4 3 3 24
2 4 2 3 2 1 2 1 1 1 4 4 3 3 31
3 3 2 2 1 1 2 2 1 1 4 3 3 3 28
4 3 1 2 1 2 0 2 2 1 4 4 2 2 %6
5 4 2 3 2 2 2 3 0 0 4 4 2 2 30
6 2 0 1 1 1 0 1 0 0 4 3 3 3 19
7 2 0 0 1 1 1 0 0 0 3 3 2 2 15
8 3 2 1 0 0 1 3 1 1 4 4 3 2 5
9 3 1 2 1 2 0 2 2 1 4 4 2 2 %6
10 4 2 3 2 2 2 3 0 0 4 4 2 2 30
11 2 0 1 1 1 0 1 0 0 4 3 3 3 19
12 2 0 0 1 1 1 0 0 0 3 3 2 2 15
13 4 2 3 2 2 2 3 0 0 4 4 2 2 30
14 2 0 1 1 1 0 1 0 0 4 3 3 3 19
15 2 0 0 1 1 1 0 0 0 3 3 2 2 15
16 3 2 1 0 0 1 3 1 1 4 4 3 2 5
17 3 1 2 0 1 1 3 2 1 4 3 2 3 %6
18 3 3 3 2 2 3 2 1 1 4 4 2 3 33
19 3 2 3 1 0 2 3 2 1 4 4 2 3 30
20 3 0 2 2 0 1 2 0 0 4 4 3 3 24
21 4 2 3 2 1 2 1 1 1 1 1 3 3 31
= T <
——_— Estadisticas de fiabilidad
Variable

Alfa de Cronbach

N de items

Calidad de vida 0.836

13

Nota: Elaboracion propia con los resultados obtenidos del RStudio version 4.2.2.




ANEXO 4: RESOLUCION DECANAL DE APROBACION DEL PROYECTO

\ u P AO Esg:’{lt:gode Medicina Humana

Trujillo, 11 de agosto del 2023

RESOLUCION N° 2901-2023-FMEHU-UPAO

VISTOS,
CONSIDERANDO:

Que, por Resolucion N° 2604-2023-FMEHU-UPAO se autorizé la inscripcion del Proyecto de tesis
intitulado “SEVERIDAD DE CARIES Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA
SALUD BUCAL EN PREESCOLARES DE LA I. E SANTA CLARITA-LA ESPERANZA, 2023”, presentado por el
(la) alumno (a) GARCIA INFANTES MARIA OLENKA DARLENE, registrandolo en el Registro de Proyectos con
el niimero N° 1039 (mil treinta y nueve);

Que, mediante documento de fecha 04 de agosto del 2023, el (la) referido (a) alumno (a) solicitd la
autorizacion para la modificacion del titulo del mencionado proyecto de tesis, proponiendo el siguiente
titulo “SEVERIDAD DE CARIES Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON
LA SALUD BUCAL EN PREESCOLARES”.

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

Primero.- DISPONER la rectificacion de la Resolucién N° 2604-2023-FMEHU-UPAO en lo referente
al titulo del Proyecto de Tesis, debiendo quedar como “SEVERIDAD DE CARIES Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD BUCAL EN
PREESCOLARES”, presentado por el (la) alumno (a) GARCIA INFANTES MARIA OLENKA
DARLENE, quedando subsistente todo lo demas.

Segundo.- PONER en conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de la presente
resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

4 il ~\‘\
1’ e
§ e | é @
News/
Dr. VICTOR PERALTA CHAVEZ Dra. ELENA ADELA CACERES ANDONAIRE
Decano (e) Secretaria Académica
cc.  Interesado.
Archivo.
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AvAmérica Sur 3145 Monserrate Trujilio - Peru
www.upao.edu.pe Telf:[+51)[044) 604444 Fax: 262900
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ANEXO 5 : AUTORIZACION(ES) DEL LUGAR (ES) DONDE SE EJECUTO EL
TRABAJO DE INVESTIGACION
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ANEXO 6: CULMINACION DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N°1575 "BARCIA BONIFFATTI"

AV. ALEX PETTION 503 LA ESPERANZA - TRUJILLO LA LIBERTAD
CEL. 963095656

La Esperanza, 26 Setiembre del 2023.

Sefior: OSCAR DEL CASTILLO HUERTAS
Director del Programa de Estudio de Estomatologia
Universidad Privada “Antenor Orrego”

De mi consideracion:

Mediante el presente me dirijo a usted para expresarle mi saludo cordial y, a la vez, hacer de
su conocimiento que la alumna: GARCIA INFANTES MARIA OLENKA DARLENE, estudiante del
Programa de Estomatologia ha ejecutado su Tesis, durante todo el mes de Setiembre que tiene
como titulo: “SEVERIDAD DE CARIES Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA
CON LA SALUD BUCAL EN PREESCOLARES”, para poder optar el Titulo Profesional de Cirujano
Dentista.

Sin otro particular me despido cordialmente.

Atentamente.




UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE ESTOMATOLOGIA

ANEXO 7: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo: , identificado con DNI
N° , padre de familia o] apoderado del menor
con DNI N° doy

constancia de haber sido informado y haber entendido de manera clara el trabajo de

investigacion: *“ Severidad de caries y su impacto en la calidad de vida relacionada
con la salud bucal en preescolares’’ a realizarse en la Institucion Educativa Inicial

N21575 Barcia Boniffatti - La Esperanza.

Tal Investigacion se realiza con la finalidad de obtener informacién que pueda ser utilizada
en la mejora de la salud bucal integral del nifio(a) y con la seguridad de que toda
informacion obtenida sera estrictamente de uso confidencial, AUTORIZO que mi menor
hijo(a) sea examinado por la responsable y ACEPTO participar voluntariamente de todos

los procedimientos del proyecto.

Responsable: Garcia Infantes Maria Olenka Darlene

de , 2023.

Firma del padre de familia
DNI:



ANEXO 7: ASENTIMIENTO INFORMADO

Yo, estudiante del grado de la Institucién Educativa Inicial

N°1575 Barcia Boniffatti - La Esperanza, doy constancia de haber sido informado y
de haber entendido el procedimiento de investigacién denominado: Severidad de
caries y su impacto en la calidad de vida relacionada con la salud bucal en
preescolares.

Por tal motivo, ACEPTO que se me realice la inspeccion bucal dentro de mi institucion

educativa.

si NO



ANEXO 9: Prueba de normalidad Kolmogorov Smirnov de la Severidad
de Caries y la Calidad de Vida relacionada con la salud bucal de
preescolares de la IEI 1575 Barcia - La Esperanza, 2023, segun sexo,
edad y grado de instruccion de los padres

Kolmogorov-Smirnov*

Varishle Estadistico gl Sig.
Severidad de caries 0.261 109 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.081 109 0.014

con la salud bucal

Sexo: Masculino
Kolmogorov-Smirnov*

Variable

Estadistico gl Sig.
Severidad de caries 0.300 57 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.128 57 0.021

con la salud bucal

Sexo: Femenino
Kolmogorov-Smirnov*

Vari
ariable Estadistico ol Sig.

Severidad de caries 0.222 52 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.092 52 0.003

con la salud bucal

Sexo: 3 aiios
Kolmogorov-Smirnov*

Variahle Estadistico gl Sig.
Severidad de caries 0.244 26 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.174 % 0.041

con la salud bucal

Sexo: 4 ailos
Kolmogorov-Smirnov*

Variable

Estadistico gl Sig.
Severidad de caries 0.256 43 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.087 43 0.012

con la salud bucal

Sexo: 5 aios
Kolmogorov-Smirnov?*

Variable Estadistico ol Sig.
Severidad de caries 0.323 40 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.119 40 0.023

con la salud bucal
Grado de instruccion de los padres: Secundaria

Kolmogorov-Smirnov?

Variable Estadistico ol Sig.
Severidad de caries 0.269 84 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.085 84 0.034

con la salud bucal

Grada de inctrnecidn de los nadres: Sunerior
Kolmogorov-Smirnov*

Variable

Estadistico gl Sig.
Severidad de caries 0.242 25 0.000
Calidad de Vida relacionada 0.097 25 0.033

con la salud bucal
Nota: Elaboracion propia con los resultados obtenidos del software RStudio 422,




ANEXO 10: CONSTANCIA DE APROBACION DEL COMITE DE BIOETICA
UPAO.

l IPAO | COMITE DE BIOETICA
‘ EN INVESTIGACION

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°0621-2023-UPAO
Trujillo, 05 de septiembre del 2023

VISTO, el correo electronico de fecha 04 de septiembre del 2023 presentado por el (la) alumno
(a), quien solicita autorizacidn para realizacion de investigacion, y;

CONSIDERANDO:

Que, por correo electrénico, el (la) alumno (a), GARCIA INFANTES MARIA OLENKA DARLENE,
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 aplicacion 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 algin docente o investigador de las Facultades, Escuela de
Posgrado, Centros de Investigacion y Establecimiento de Salud administrados por la UPAO.

Que, en el presente caso, después de la evaluacion 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:

PRIMERO: APROBAR el proyecto de investigacion: Titulado intitulado “SEVERIDAD DE
CARIES Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD BUCAL EN
PREESCOLARES”.

SEGUNDO: DAR cuenta al Vicerrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

Dra. Lissett Jeanette Fernandez Rodriguez
Presidente del Comité de Bloética
UPAOD

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



