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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de salud bucal de los estudiantes
de nivel secundaria de la I. E. 80865.Trujillo-2021.

Material y método: El estudio es transversal y observacional; se realizdé en
estudiantes de nivel secundaria de la Institucion Educativa 80865 de manera
virtual, evaluando a 235 escolares del nivel secundario de lero. A 5to. Grado de
Secundaria, empleando el método de seleccion No probabilistico. Se empleo un
cuestionario virtual que consta de 20 preguntas previamente validado y con la
confiabilidad de 0.95.

Resultado: El nivel de conocimiento de los estudiantes de la |I.E. Daniel Hoyle

fue bajo con el 56.6%, siendo en mujeres el 51.2 % y en varones con 62.3%.

Conclusion: El nivel de conocimiento de salud de los estudiantes de la IE
Daniel Hoyle fue bajo no existiendo diferencia estadisticamente en el sexo edad

y grado escolar.

Palabras claves: Nivel de conocimiento, escolar, salud bucal.



ABSTRACT

Objective: To determine the level of oral health knowledge of high school

students from I.E. 80865.Truijillo-2021.

Material and method: The study is cross-sectional and observational; It was
carried out in high school students from Educational Institution 80865 in a virtual
way, evaluating 235 schoolchildren at the 1st grade secondary level. To 5th.
Secondary Grade, using the Non-probabilistic selection method. A virtual
qguestionnaire consisting of 20 questions previously validated and with a

reliability of 0.95 was used.

Result: The level of knowledge of the students of the I.E. Daniel Hoyle was low

with 56.6%, being 51.2% in women and 62.3% in men.

Conclusion: The level of health knowledge of the IE Daniel Hoyle students was

low, with no statistically difference in sex, age and school grade.

Keywords: Level of knowledge, school, oral health.
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l. INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica

La salud bucal es un componente principal a tener en cuenta por lo que su
importancia evita la aparicion de patologias que pueden afectar la salud en general
de las personas. Asi mismo, diversas enfermedades sistémicas dan lugar a sus
primeras manifestaciones en la cavidad oral, lo cual revela la importancia que tiene

el diagnastico previo o precoz por parte del profesional odontolégico. (1)

Las enfermedades bucales son el principal problema de salud de gran incidencia
en nuestra comunidad (2) y son la tercera causa de tasa en la consulta externa en
el Peru, se presentan en todas las etapas de la vida personal, cambian y agravan

la salud en general, autoestima y calidad de vida. (3)

Los paises en vias de desarrollo, son los mas susceptibles a enfermedades
bucodentales, ademas la poblacion adulta se ve mas afectada en mayor nimero
por diversas enfermedades orales en comparacion con la poblacion infantil y joven,

siendo las mas frecuentes la caries y la enfermedad periodontal. (4,5)

Las enfermedades orales como la caries dental, maloclusiones y enfermedad
periodontal estan alrededor del 60% - 90%.(6) Las periodontopatias severas,
afectan entre 5% - 20% a la poblacion adulta mayor, y varia segun region

geografica.(6)

La importancia de promover salud y prevenir enfermedades se basa en que se
cumplan con los hébitos de higiene bucal, calidad de la nutricibn y controles
periodicos que permitan diagnosticar oportunamente las enfermedades del aparato
estomatognatico mas aun en escolares adolescentes que se encuentran en plena
formacion de aprendizajes y de adquirir habitos saludables que garanticen una

buena salud en general.



1.2.

Marco tedrico

El nivel de conocimiento en salud bucal es la capacidad que possen los individuos
sobre las condiciones de salud o dolencia. (6)

La salud segun OMS es el estadio absoluto de bienestar fisico, mental y

social y no sélo ausencia de enfermedad.(7-8)

La salud bucal es “la pérdida de dolor orofacial, infecciones y ulceras

bucales, u otros trastornos que afecta su integridad psicocial” (9)

La salud bucal es importante para disfrutar de una vida saludable. (10)
Para niflos y adolescentes se considera una poblacién de riesgo por mdltiples
factores que puede repercutir en su calidad de vida siendo el acceso a salud, clase
socioeconémica, ademas de los cambios biolégicos y fisiolégicos en esta
etapa.(11)

La adolescencia etapa de crecimiento y desarrollo muy importante en
la vida humana, ocurre después de la infancia y antes de llegar a la edad
adulta.(12,13) Este cambio afecta negativamente la salud oral, debido a que suelen
tener comportamientos y actitudes negativas frente al descuido personal, que
podria originar la aparicibn de caries, gingivitis y/o enfermedad periodontal
originando problemas sociales y psicoldgicos relacionados con la estética y

autoestima.(14)

Por lo tanto, durante esta etapa es adecuado desarrollar buenos habitos,
por lo que es necesario establecer y mantener habitos saludables tempranos,
especialmente cepillarse frecuentemente después cada comida, consumir una
dieta saludable no cariogénica y controles al dentista, esto previene la mayoria de
las enfermedades de salud bucal y sucederia si las personas comprendieran la

importancia de esta. (15,16)
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La caries inicia con la desmineralizacion de la porcion mineral y la posterior
desintegracion de la parte organica (17) ElI Streptococcus mutans, Lactobacillus y
Actinomyces, consumo de carbohidratos y sacarosa en frecuencia de consumo,

son factores de riesgo (17)

La maloclusién es cualquier variacion de incremento 6éseo del maxilar o
de la mandibula y la posicién de las piezas dentarias que limitan una adecuada
funcionalidad del sistema masticatorio y estética, es originada por diferentes

factores etiologicos. La clasificacion de Angle es la més utilizada. (18)
Asi otra de las patologias mas frecuentes es la enfermedad periodontal o

enfermedad crénica de etiologia bacteriana que deteriora tejidos duros y blandos y

mantiene a la pieza dental.(19)
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1.3 Antecedentes:

Fornaris, A (2018-Cuba), diagnostica caries y nivel de conocimiento en
salud bucal en estudiantes 12 -15 afios, Evalu6 a 234 y el conocimiento fue regular
en 101 (43,2 %) . La mayoria con caries tenian 13 afios y el 54,3 % fueron

mujeres.(20)

Pérez y Cols (2015, la Habana - Cuba) . Realizaron un estudio en la cual evaluaron
el nivel de conocimientos sobre salud bucal en los estudiantes del nivel secundario.
Conformado por 146 estudiantes entre 11 y 14 afios. Obtuvieron como resultados

que el 40.4% tienen un conocimiento regular. (21)

Rodriguez y Cols (2020-La Libertad) Determinaron el nivel de conocimiento en
salud bucal a 182 estudiantes, se empled un cuestionario virtual con una validez
(V de Aiken 0.977) y confiabilidad de 0.878. Encontré que el nivel de conocimiento
fue bajo(56%). (22)

Rene, Y (2018-Moquegua), evalu6 el conocimiento en salud bucal en escolares.
Fue bajo (63.0%), medio (36.1%) y alto (0.9%). Asi también el nivel de

conocimiento sobre prevencion de salud bucal, fue bajo (68,7%)(23)

Kemper, R (2016—La Libertad), estudio el nivel de conocimiento en salud bucal,

Aplico un cuestionario a 30 alumnos, y encontré un nivel regular 80.0 %. (24)
Gonzales, K (2017-La Libertad) evaluo el conocimiento en salud bucal en alumnos
donde reporto alto con el 52%, bajo el 1% y regular el 47%, prevalecido en

mujeres.(25)
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1.4Justificacion y proposito
La educacion sobre mantener una buena salud bucal es la Unica forma para
disminuir a las enfermedades bucodentales no solo en los adolescentes sino en
todos los grupos atareos pero es importante que en esta etapa de formacion se
retroalimenten conocimientos que contribuiran en la mejora de la salud bucal.
Los adolescentes son un grupo etareo que estd expuesto a contraer
enfermedades en el aparato estomatognatico en especial las de mas alta
prevalencia como caries, gingivitis, periodontitis, ya que se encuentran en
constante aprendizaje que impactara no solo a su formacién escolar sino a todo
lo largo de su vida.
El estudio aportard informacion actual y atil que servira para estudios
posteriores de acuerdo a lo encontrado por lo que el estudio pretende
determinar el nivel de conocimiento en salud bucal de los estudiantes de
Educacion Secundaria de la I.E. 80865 de la ciudad de Trujillo.
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1.6.1.

1.6.2.

1.5 Formulacion del problema:

¢,Cual es el nivel de conocimiento en salud bucal de los
Educacion Secundaria de la I.E.80865— Trujillo, 20217?
1.6.0bjetivos

General
Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal de
Educaciéon Secundaria de la I.E. 80865 — Truijillo, 2021.

Especificos

Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal de
educacion secundaria; segun edad.

Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal de
educacion secundaria, segun grado de estudios.

Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal de

educacién secundaria; segun género.
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1.1. Variable(s)

Definicion Clasificacion
Variables Definicion operacional Escala de
conceptual e Por su Por su medicién
indicadores naturaleza funcién
. Se aplicara un
Nivel de N'V(.al (.je ; cuestionario
conocimiento conoumlenlo de 20
en salud bucal queé poseen 1as preguntas. Cualitativa - Categorica
personas acerca ordinal
de la situacion .
Bajo 0-10 pts.
de salud o ) P
enfermedad y Regular 11-
gue se puede 15pts
medir a través '
. 'qle '3, Bueno 16-
identificacion de
20pts.
factores de
riezgo. 26
Covariable Por su Por su Escala de
Definicion naturaleza uncion medicion
Definicién operacional
conceptual
JEdad ) 11 |Cuantitativa IDe razén
Periodo que 12
vive un individuo 13
desde su 14
alumbramiento 15
16
17
Grupo al que
|Género pertenecen los - ICualitativa - INominal
seres humanos M.asc
de casda sexo, ulino
entendido este - Fem
desde un punto enino
de vista
sociocultural en
lugar de
exclusivamente
biologico.28
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. - lero
Grado de C'i\“VEIfES - 2do Cualitativa
linstruccion educativos - Ordinal
divididos en - 3ero
etapas y cada - 4to
grado - S5to
corresponde un
conjunto de
conocimientos.2
9
Il. METODOLOGIA
2.1. Tipo deinvestigacion
Numero de Numeros de Tiempo en el Forma de Posibilidad de
mediciones grupos a que ocurrié el | recolectar los intervencién
estudiar fendmeno a datos del
estudiar investigador
Transversal Descriptivos Prospectivo Proyectivo Observacional
2.2. Poblacién y muestra

2.2.1. Caracteristicas generales:

La poblacibn muestral estd conformada por los

escolares del nivel secundaria de la Institucion
Educativa 80865

a. Criterios deinclusioén:

e Escolares del nivel secundario que estén
cursando en la Institucion Educativa y que
deseen participar voluntariamente en el

estudio.
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b. Criterios de exclusion:

e Escolares que no coloquen la edad
adecuadamente en el cuestionario virtual

y tengan dificultades con el internet.
2.2.2. Tamafio muestral:

Para determinar el tamafio de la muestra
se empleard la férmula para Poblaciones

Finitas:

N*Zzp*q
s 2
d* (N-1)+Z;*p*q

Dénde:

N = Total de la poblacion

Zo= 1.96 al cuadrado (si la seguridad es
del 95%)

p = proporcién esperada (en este caso
5% = 0.05)

g =1-p (eneste caso 1-0.05 = 0.95)

d = precision (en su investigacion use un

5%).

n = 235 escolares

17



2.3.

Método, Técnicas e Instrumento de recoleccion de datos

2.3.1.

2.3.2.

Método

Observacional

Instrumento de recoleccion de datos

Se elaboré un cuestionario virtual que fue enviado

mediante el enlace

https://forms.gle/nDTuvbkrEpxDzk1W9 a los escolares

de la Institucion Educativa 80865.

Procedimiento de recoleccién de datos

e Delaaprobacién del proyecto:

RESOLUCION N° 2322-2021-FMEHU-UPAO
(ANEXO N° 5)

e De laautorizacion para la ejecucion:

Se solicitd el permiso a la directora Roxana
Araujo Ramos de Rosas de la Institucion
Educativa 80865, Trujillo para la ejecucion de la
investigacion. (ANEXO N° 6)

18
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De la seleccion de los sujetos de estudio:

- Se selecciond a los escolares de acuerdo
a los criterios de inclusion.

- Luego se les explicé de manera virtual la
importancia de la investigacion para que
participen voluntariamente.

- Se procedio a solicitar el consentimiento a
los padres y el asentimiento informado a
los escolares de manera virtual. (ANEXO
N° 1)

- Los escolares fueron evaluados de
manera virtual cuestionario. (ANEXO N°
1)

Del instrumento de recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos se utilizd un
cuestionario de manera virtual ya validado y con
una confiabilidad en la prueba de KR-20 de 0.95.

34



2.4.

2.5.

2.6.

Disefio de investigacion

2.4.1. Tipo: Cualitativo- observacional

M —|°

Dénde:

e M: Es la muestra (escolares del nivel secundaria
de la Institucién Educativa 80865)

e O: Observacion de la muestra (nivel de

conocimiento)

Andlisis estadisticos

Uso del software estadistico SPSS version 22, asimismo se
elaborara tablas simples y con doble entradas. Chi cuadrado para
relacionar el conocimiento con edad, grado y sexo.
Consideraciones Eticas

Declaracion de Helsinki, Ley general de la salud (26842) y sus

articulos relacionados N° 15°, 25° y 28°.37 Ademas se obtuvo el

permiso de Comité de Etica Res.N°0271-2021-UPAO.
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RESULTADOS:

En el presente estudio se encontré que el nivel de conocimiento sobre salud
bucal en estudiantes de secundaria de la I.E. N°80865 de Trujillo fue bajo con
el 56.6% seguido del 37% que fue regular. (Tabla 1)

Segun edad de los estudiantes el nivel de conocimiento sobre salud bucal fue
bajo siendo los de 12 afios (42.9%) y asi como regular (42.9%); los de 13 afios
(57.1%); 14 afios (56%); 15 afos (58.5%); 16 afios (60.9%);17 afios (40%) fue
bajo y 40% regular. Segun la prueba estadistica Chi Cuadrado el valor de p
mayor a 0.05 (p=0.4366); es decir, no se evidencia diferencia estadisticamente
significativa del Nivel de conocimiento en salud bucal segun edad de los
estudiantes de educacion secundaria. (Tabla 2)

Segun el grado escolar los de lero de secundaria presentaron un 53.2% bajo y
40.4% de nivel de conocimiento regular; los de 2do grado el 55.3% bajo; 3er
grado 53.2% bajo y 40.4% regular; 4to de secundaria el 61.7% y 5to de
secundaria el 59.6% fue bajo. Segun la prueba estadistica Chi Cuadrado
(p=0.6560); es decir, no se evidencia diferencia estadisticamente significativa
del Nivel de conocimiento en salud bucal segin Grado de estudios .(Tabla 3)
Las mujeres presentaron el 51.2% de nivel de conocimiento bajo seguido de
regular(39.7%) y los varones el 62.3% bajo y 34.2% regular. Segun la prueba
estadistica Chi Cuadrado el valor de p=0.1001); es decir, no se evidencia
diferencia estadisticamente significativa del Nivel de conocimiento en salud

bucal segun Sexo de los estudiantes.(Tabla 4)
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Tabla 1: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion secundaria de la I.E 80865. Trujillo,

2021.
Nivel de conocimiento en salud bucal n %
Bajo 133 56.6
Regular 87 37.0
Bueno 15 6.4
Total 235 100.0

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2021.

Figura 1: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de
educacion secundaria de la I.E 80865. Truiillo, 2021.

60.0 56.6
50.0

40.0 37.0

%

30.0

20.0

10.0 64

0.0
Bajo Regular Bueno
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Tabla 2: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion secundaria de la I.E 80865, segun
Edad. Trujillo, 2021.

Edad
Nivel de
conocimiento 12 afos 13 afhos 14 afnos 15 afios 16 afos 17 ahos  Total
en salud
bucal
n % n % n % n % n % n %
Bajo 6 429 24 571 42 560 31 585 28 609 2 400 133
Regular 6 429 16 381 25 333 20 377 18 3941 2 400 87
Bueno 2 14.3 2 4.8 8 10.7 2 3.8 0 0.0 1 200 15
Total 14 1000 42 1000 75 1000 53 1000 46 1000 5 1000 235
X2= 10.04 P= 04366
Figura 2: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacién
secundaria de la I.E 80865, segun Edad. Truijillo, 2021.
mBajo ®Regular =Bueno
70.0
60.9
60.0 57.1 5.0 %5
50.0
429 429 40.0 40.0
40.0 381 37.7 39.1 b
2 333
30.0
20.0
200 14.3
10.7
0.0 N N 20
12 arios 13 arios 14 arios 15 arios 16 arios 17 arios
Edad
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Tabla 3: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion secundaria de la I.E 80865, segun
Grado de estudios. Trujillo, 2021.

Grado de estudios

Nivel de
S 1ero 2do 3ero 4to 5to Total
en salud
bucal

n % n % n % n % n %
Bajo 25 53.2 26 55.3 25 53.2 29 61.7 28 59.6 133
Regular 19 404 15 319 19 404 16 34.0 18 38.3 87
Bueno 3 6.4 6 12.8 3 6.4 2 4.3 1 2.1 15
Total 47 100.0 47 100.0 47 100.0 47 100.0 47 100.0 235

X2= 5.92 P=  0.6560

Figura 3: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion secundaria
de la I.E 80865, segun Grado de estudios. Trujillo, 2021.

mBajo ®Regular =Bueno

70.0
00 61.7 596
' 532 55.3 532
50.0
40.0 w4 383
< 319 .0
30.0
20.0
128

10.0 64 I 64 43 v

00 [] [] = -

fero Zdo 3ero 4fo Sto

Grado de estudios
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Tabla 4: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion secundaria de la |.E 80865 segun Sexo.

Trujillo, 2021.
Sexo
Nivel de conocimiento en Femenino Masculino Total
salud bucal
n % n %
Bajo 62 51.2 71 62.3 133
Regular 48 39.7 39 34.2 87
Bueno 1 9.1 4 3.5 15
Total 121 100.0 114 100.0 235
xX2= 4.60 P=  0.1001
Figura 4: Nivel de conocimiento en salud bucal de estudiantes de educacion
secundaria de la |.E 80865, segun Sexo. Trujillo, 2021.
mBajo ®Regular = Bueno
70.0 623
60.0
512
50.0
40.0 : 342
2
30.0
20.0
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IV. DISCUSION

La presente investigacion determino el nivel de conocimiento en salud bucal de
los estudiantes de Educacion Secundaria de la I.E. Daniel Hoyle — Truijillo,

2021.estuvo conformada por una muestra de 235 estudiantes.

Se encontrd un nivel de conocimiento bajo en estudiantes con el 56.6% (133)
resultado similar a lo hallado por Kemper R (24); Rodriguez y cols (22); Rene,
Y. (23) y Flores, R. (17) quien evalu6 a estudiantes de diez a doce afios de
edad encontrando un nivel de conocimiento bajo con el 63.%. este resultado
puede estar evidenciando que aun existe alguna deficiencia en la Promocién y
prevencion de las enfermedades bucales, mas aun en aquellas instituciones de
nivel estatal, Por otro lado difiere de Gonzales, K.Fornaris (20) evaluando a
escolares de doce a quince afios donde encontré el conocimiento sobre salud
bucal regular(43.2%), y de Perez y cols (Cuba), lo cual posiblemente se debe a
gue dicho pais tiene una mejor estrategia de prevencion en salud bucal y salud
en general. Es importante que los escolares constantemente reciban
informacion y se incluya dentro de su plan de estudios temas sobre Promocion
de la salud bucal y que esto pueda ser aplicado en especial por ellos mismos
para asi disminuir la elevada prevalencia de enfermedades bucales ademas de
evitar faltar a clases por alguna dolencia o malestar de la cavidad bucal.

Segun edad de los estudiantes el nivel de conocimiento sobre salud bucal fue
bajo en los de 12 a 17 afios, por lo que en todas las edades existe poca
informacion sobre mantener una boca saludable asi mismo puede deberse a
que temas sobre promocion y prevencion en salud bucal estan siendo
insuficientes para que puedan tener los conocimientos adecuados y que a

futuro puedan afectar su salud en general.
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No se encontr0 diferencia estadisticamente significativa en el nivel de
conocimiento en estudiantes de los diferentes grados de lero a 5to de
secundaria el cual fue bajo, el cual puede estar reflejando que no hay
contenidos sobre salud oral en los disefios curriculares de educacion basica
regular de nuestro pais, también podria deberse al poco interés por parte de
ellos en valorar la importancia de la salud bucal.

Los varones presentaron un nivel de conocimiento bajo en porcentaje mayor
comparado con las mujeres, pero estadisticamente no fue significativo
resultado que difiere de Fonaris (20) quien hallo mayor porcentaje del nivel de
conocimiento regular en las mujeres por lo que el sexo no influye en el
conocimiento y a veces las mujeres son un poco mas responsables en su
apariencia y los hombres tienen interés en otras actividades.

El presentes estudio presenta limitaciones una de ellas es la situacion actual de
la Pandemia del COVID 19 por lo que se envio el cuestionario virtual a las
profesoras tutoras y se tuvo que esperar a que los estudiantes respondan ya

gue se cruzaba con otras actividades escolares.
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V. CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento en salud bucal de los estudiantes de la IE Daniel Hoyle
fue bajo.

En todas las edades de los estudiantes el nivel de conocimiento fue bajo
seguido de regular en los de 12 y 17 afios.

El nivel de conocimiento en salud bucal en todos los grados de los estudiantes

de secundaria fue bajo seguido de regular en los de lero y 3er.grado escolar.

El nivel de conocimiento fue bajo en mujeres y varones sobre salud bucal.

VI. RECOMENDACIONES

Realizar charlas de promocién y prevencion en salud bucal en los estudiantes
de esta institucion educativa como parte de una intervencién educativa y

realizar el seguimiento evaluando en el tiempo los conocimientos adquiridos.

Elaborar un cronograma de charlas para docentes y padres de familia de los
estudiantes ya que la Promocién y prevencion de la salud bucal es un
compromiso de todos.

Realizar estudio en donde se relacione el nivel de conocimiento con la practica
sobre salud bucal.

Continuar con el estudio incluyendo variables sociodemograficas.
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l. ANEXOS

ANEXO N° 1
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal en estudiantes de secundaria de la
Institucion Educativa Nro. 80865 -Truijillo 2021

Correo electrénico:

o 1ler. Grado
2do. Grado
3er. Grado
4to0. Grado
5to. Grado

Género:
o Femenino:
o Masculino:

Edad (afios)
11
12
13
14
15

16
17
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ANEXO 2:
CUESTIONARIO
Instrucciones:
Lea detenidamente cada pregunta y responda la que considere correcta.

1. ¢Conoce la diferencia entre una boca sanay una boca enferma?
o Si
e No
e No recuerdo
e Desconozco
2. ¢Porque se presentan caries en los dientes?
e Porno cepillarse
e Comer vegetales
e Falta de calcio

e Desconozco

3. ¢ Qué sucede cuando el diente presenta unalesion cariosa amplia, grande y oscura?
e Dolor
e Movilidad dental
e Tiene mal olor

e Desconozco

4. ;Qué es el Biofilm?
e Conjunto de caries
e Comunidad de microorganismos unidos a una superficie
e Gérmenes que se adhieren a una superficie sin causar riesgo a la higiene dental
e Desconozco
5. ¢Cudles son los factores que desarrollan la caries?
e Mala o nula higiene

e Tiempo, calidad y cantidad de saliva
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e Todas las anteriores

e Desconozco

6. ¢ Cudl de estos agentes forma la caries dental?
e Medicamentos, Comida, Genética
e Huésped, Dieta, Microorganismo
e Todas
e Desconozco
7. ¢Cudl es la principal bacteria que forma la caries?
e Varicela
e Estreptococos mutans
e Bacilo de Koch
e Desconozco
8. ¢ Qué es la maloclusion?
e Alteracion en la erupcion de los dientes
e Trastornos de los huesos del craneo
e Alineamiento anormal de los dientes superiores e inferiores

e Desconozco

9. ¢ Qué tipos de maloclusiones existen?
e Hepatitis A y Hepatitis B
e Clase, I, 11'Y 1l
e Gingivitis y periodontitis
e Desconozco
10. ¢ Cuales son las causas de la maloclusién?
e Factores musculares, hereditarios y habitos adquiridos
e Alteracion del sistema inmunitario
e Caries avanzada

e Desconozco

11. ¢ Cudles son las consecuencias de la maloclusiéon?
e Problemas periodontales, dificultad masticatoria, estética y otros
e Problemas de nutriciéon
e Infeccién o sangrado

e Desconozco
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

¢ Qué es apifiamiento dental?

e Acumulo de grandes depdsitos de placa bacteriana

e Alteracion en la posicién de los dientes

e Diente Cariado

e Desconozco

¢, Qué es bruxismo?

e Resto de alimentos bacterias en los dientes

e Absceso dental

e Habito de apretar o rechinar los dientes de forma consciente o inconsciente
e Desconozco

¢, Qué provocan esos depésitos duros o blandos en los dientes y encias?
e Sangrado o inflamacion

e Infeccibén o pus

e No recuerdo

e Desconozco

¢La enfermedad periodontal es?

e Enfermedad de las encias

o Enfermedad de la sangre

e Ausencia de dientes

e Desconozco

¢, Cudles son los tipos de periodontitis?

e Periodontitis necrosante

e Periodontitis agresiva y periodontitis cronica

¢ Todas las anteriores

e Desconozco

¢,Cudles son las enfermedades bucales mas frecuentes que conoces?
e Caries y gastritis

o Caries y enfermedades periodontales
e Pulpitis
e Desconozco
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18. ¢La gingivitis es?
e Condicion reversible de la encia
¢ Inflamacién de labio
e Dolor producido por los dientes
e Desconozco
19. ¢ Qué enfermedad frecuente en adolescente, provoca inflamacion de encias y placa?
e Tuberculosis
e Periodontitis agresiva
e Gingivitis del embarazo
e Desconozco
20. ¢La enfermedad periodontal se origina por?
e Familia- hereditario
e Presencia bacterias
e Predisposicién individual, bacteriana y genética

e Desconozco
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ANEXO N° 3

CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado padre de Familia:

Lo saludo cordialmente y a la vez invitar a su menor hijo a participar en el
presente estudio con el objetivo de determinar el “Nivel de conocimiento en
salud bucal de los estudiantes de Educacion Secundaria de la |.E.80865—
Trujillo, 2021” asi mismo el participar no le causara algun riesgo ni generara
alguna compensacion econdmica, se respetara la confidencialidad de la
informacion y seran utilizados exclusivamente con fines de estudio. Si esta de
acuerdo marque Sl confirmando la participacibn de su menor hijo y pueda
iniciar con el cuestionario virtual.

SI()

No ()

ASENTIMIENTO INFORMADO:

Estimado escolar:

Te invitamos a participar del presente estudio: “Nivel de conocimiento en
salud bucal de los estudiantes de Educacion Secundaria de la 1.E.80865—
Trujillo, 2021”

La informacion que nos proporcione sera utilizada solo con fines académicos
y de investigacién, por lo que agradecemos su valiosa informacion y
colaboracion.

si estas de acuerdo, marque Sl para continuar.

Si ()

No ()
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ANEXO N° 4

CONSTANCIA DE APROBACION DEL COMITE DE ETICA UPAO

(I UPAQ | remeconsomsmenacn

Comité de Bioética
RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°0271-2021-UPAO

Trujilio, 12 de novembre de 2021

VISTO, la solicitud de fecha 11 de nowembee de 2021 presentada por el alumno MOSTACERO
ROBLES EMERSON RENATO, guien solicita autorizacion para realizacion de investigacion, v,

Que por solicitud, ¢f alumno MOSTACERD ROSLES EMERSON RENATO solicita se le de conformidad
2 su proyecto de investigacion, de conformidad con ¢! Reglamento del Comité de Bioética en
Irvestigacion de ks UPAD

Que en virtud de L Resolucion Rectoral N* 3335 2016 R UPAD de fecha 7 de jullo de 2016, se
aprucha of Reglamento del Comite de BIodtica Que 5C encuentra en |3 pIZIng web de 13 universidad,
gue tiene por Obyetivo su aphicacion obligatoria en kes iInvestigaciones gue COMPrometan & seres
humanos y otros seres vivos dentro de smtudios gue son patroomados por (s UPAD y sean
conducidos por algun docente o investigador de las Facultades, Escuela de Posgraco, Centros de
Irvestigacidn y Establecimiento de Sakud 2dministrados por 1a UPAD.

Que on & presents cano, despuers de o evalusnion del expedisnts presentado por of slumno, =l
Comete Comuders gque w menconado proyeito no contranens e dapoucione del menoonado
Reglamento ce Bioatica, por tal motive 25 procedents su aprobacion.

Estando a las razones expusstas y de conformidad con el Reglamento de Bloética de Investigacidn;
SE RESUELVE:

: APROBAR &l proyecto de investigacin: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD SUCAL
EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA DE LA LE. BOS65. TRUNLLD-2021.

SEGUNDO: DAR cuenta al Vicerrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE ¥ ARCHIVESE,

56



ANEXO N° 5
RESOLUCION DE FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

@up AO ggg:}'l‘tfgode Medicina Humana

Trujiio, 10 de novemntre del 2021

VISTO, ¢l expediente organzado por Con (M) MOSTACERD ROSLES EMERSON RENATO Jhamno (3) de & Escucla
Profesional de Estomatologly, solcitando INSCRIPOION de proyecto de tesss Titulado *NIVEL OF CONOCIMEENTO
SOBRE SALUD SUCAL EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA DF LA |.£ 850865, TRUINLLO-2021%, para obtener
# Titulo Profesional de Cinsfano Dentista, v,

Que, ¢ (la) abarmno (4) MOSTACERD ROBLES EMERSON RENATO, ha culminado el 1ot de asignaturas de 'os 10 acdos
académicas, y de conformidad con el referdo proyecto revisado y svaluado por &l Comtté Técnico Permanents de

Investigacidn y su posterior aprobacién por el Director de ia £scuela Profesionad de Estomatologia, de conformicad con
o Oficio N® 0560-2021-ESTO-FMTHL-UPAD:

Quse, e 1a Funluacidn sfectiods s desprands que ol Progecto referian redne bas conicionss y CAracteestions tecmicss
de un trabayo de nvestigacidn de W especiadidad;

Que, habidndose cumpldo con 105 procedimentos JCeddmicos y adminGtratives regimentanamente establocsdos,
P07 10 Que o Proyocto debe ser MSCnto pars ngresar a La fise de desannollo,

Estando a s consideraciones expuestis y &n uso & las atrbuciones conferides a este despacho;
SE RESUELVE:

Primers -  AUTORIZAR s inseriposdn del Proyects de Tesk intituladn “NIVEL OF CONOCIMIENTO SORRT SALUD
BUCAL TN FSTUDIANTES DF FOUCACION SFCUNDARIA DF LA LFAORES. TRUNILLO-2021", presentado
por sl {1n) sluman | &) MOSTACTRO ROBLES FMIRSON RENATO, en ol regiatro de Proyectos com o N°R71-
ESTO por reuny 135 Caractorbticas v requestos reglamentanios declardndolo expedito para 13 realizacién
ded trabajo correspondente.

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 10.11.21 mantenendo ia vigendia de registro hasta
101123,

Tercero.-  NOMBRAR como Asesor de i3 Tesis ol (L) profesor (2) CO. ESPINOZA SALCEDO MARIA VICTORA.

Cuarto.- DERIVAR al Sefior Director de i Escuela Profesional de ESTomatologia para que se sava doponer o que
Corresponda, de conformidad con ) normas InstituGonales establecidas, 2 fin que & alumno cumpha las
aoones gue ke competen

Quinto.- PONER sn concoimiento de s unidades compromsticias s of cumplimisnto de la dispussto on s

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTINOR OSSECO Ao et 11 A Tpto Pers
g e pe Tl L1 0048 004008 Fau 200000
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ANEXO N° 6
AUTORIZACION DEL LUGAR DONDE SE EJECUTO EL TRABAJO DE
INVESTIGACION

UPAO | @ smansaa

MEVESREMAD AR AN T A8 OB

"l del Kicontowario Aol Pevi: P00 ains de Tudepondeoncin”

Trupllo, 11 de noviembre de 2021
N® -ES

Seflora Mg.
ROXANA ARAUJO RAMOS DE ROSAS
Durectora de la LE. S0865 Damel Hoyle - Truplio
Presemie -

De mi consderncion

Mediante |8 peesente reciba un cordial saludo y, a la vez, presente & EMERSON
RENATO MOSTACERO ROBLES, cgrosado de estn Fsoucls Profesional, quien
realizara trabajo de investigacion de su provecio de tesis para pader optar ¢l italo Profesonal
ihe Corugnoo Dentigta

Motive poe ¢l cund solicite Ie brinde las Gcilidades 2 nucstro cgrosado en mencién, quien »
partir de 1y fech estard pendiente C0f Su persana pan ks coordimaciones que cotrespoadan.

Sin otro particular y agradeciendo la atencidn bnndada, es propicia la oportunidad pata

reiterarie los sentimientos de mi vy estima personal,
AlCMamente
Dr. OSCAR DEL L HUERTAS
Dicector de la Eso Estoastologiz
. N
& Cmd (.
v

UNIVERSIIAD PRIVADA ANTENOR ORRECO Muhenerca St 1145 Marmmate Tngio - bea)
e a0 adu De Tolf [+ 5T D44 GO e 200

fas J0JW0O
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Trujillo, 19 de Noviembre del 2021.

OFICION® 168 -2021-GRLL-UGEL N° 04 TSE- |.E.N” 80865-T.

SENORA:

Dr. OSCAR DEL CASTILLO HUERTAS

Director de la Escuela Profesional de Estomatologia
Universidad Privada “Antenor Orrego”

Presente.-

ASUNTO : Acepta Ejecucion de Proyecto .

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para expresarle mi cordial saludo y
en atencion a su carta de presentacion del estudiante de la Escuela de Estomatologia EMERSON
RENATO MOSTACERO ROBLES para la ejecucion de su Proyecto de Tesis en el plantel a mi cargo,
le comunico que tiene la aceptacion.

Sea propicia la oportunidad para expresarle las muestras de mi especial
consideracion.

Atentamente.

DRARDER/DIE.
Cybg
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ANEXO N° 7
CONSTANCIA DE ASESORIA

Trujillo, 01 de DICIEMBRE de 2021

CONSTANCIA DE ASESORIA
PARA SUSTENTACION DE
TESIS

Por medio de la presente Yo, Maria Victoria Espinoza Salcedo, docente de la Escuela
de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego, declaro que soy asesora
del proyecto de tesis titulado: "Nivel de conocimientos sobre salud bucal en estudiantes
de educacion secundaria de la |.E. 80865. Truijllo - 2021", cuya autoria recae en el
bachiller: Emerson Renato Mostacero Robles, el cual ya se encuentra apto para

sustentar.
Agradeciendo su atencién, quedo de usted

Atentamente,

T

T L
,_ ﬂ'- Ifr?’%{)

Asesora

Maria Victoria Espinoza
Salcedo
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ANEXO 8

_,\ s ]

& > c @ docs.google.com/forms/d/1H-0921Z3Sem9rwBe1mOkteFaz3E20LSfMIiDsi7k30s/edit#responses ﬁ * e H

Apps @ YouTube ¥ Maps | Reading list

a NIV. DE CONOC. SALUD BUCAL [J ¢ Q@ @ 9 ¢ i G

Py R @ C i6 Puntos totales: 20

235 respuestas :

Se aceptan respuestas .

Resumen Pregunta Individual

[1] Estadisticas

Normal Valor medio Intervalo
10,38/20 puntos 11/20 puntos 0-19 puntos

Distribucion de las puntuaciones totales

N ©de encuestados

o o

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 -

i i 1838
= & io ot @ & o 2 % 1/12/2021 %)
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