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RESUMEN 

 
Objetivo: Determinar la frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares 

del nivel secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de 

COVID-19. Trujillo, agosto-2020. 

Materiales y Método: El estudio es transversal y observacional. La muestra estuvo 

conformada por 282 alumnos del nivel secundaria de la I.E 81764 La Cantera. El 

instrumento utilizado fue un cuestionario virtual sobre la frecuencia del consumo de 

alimentos cariogénicos de 10 preguntas para la recolección de datos. 

Resultados: Se encontró acerca de la frecuencia del consumo de dieta cariogénica 

que, el 42,20 % de los estudiantes presentaron un riesgo cariogénico moderado, el 

30,14% un bajo riesgo cariogénico, el 19,15% no presenta riesgo cariogénico y el 

8,51% un alto riesgo cariogénico. Según el sexo, la frecuencia evidenció un riesgo 

cariogénico moderado predominante en mujeres (44,83%) y hombres (39,42%). 

Según la edad, en las poblaciones de estudiantes de 12, 13, 14, 15, 17 y 18 años 

la frecuencia mostró una predominancia a riesgo cariogénico moderado con el 

41,38%, 42,59%, 45,45%, 60% y 42,86%. 

Conclusión: La frecuencia del consumo de dieta cariogénica de los estudiantes del 

nivel de 

secundaria de la I.E 81764 La Cantera es moderado. Los alumnos de mayor edad 

presentan estadísticamente menos riesgo cariogénico a comparación con los 

alumnos de menor edad. 

Palabras clave: Frecuencia, consumo, dieta cariogénica. 
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ABSTRACT 

 

 
Objective: To determine the frequency of the consumption of cariogenic diet in 

students of the secondary of 81764 La Cantera Highschool in times of COVID-19. 

Trujillo, August-2020. 

Materials and Method: The study is cross-sectional and observational. The sample 

consisted of 282 students of secondary from 81764 La Cantera Highschool. The 

instrument used was a virtual questionnaire of 10 questions for data collection about 

frequency of cariogenic food consumption. 

Results: It was found about the frequency of cariogenic diet consumption that 

42.20% of the students presented a moderate cariogenic risk, 30.14% a low 

cariogenic risk, 19.15% did not present a cariogenic risk and 8, 51% a high 

cariogenic risk. According to sex, the frequency evidenced a predominant moderate 

cariogenic risk in women (44.83%) and men (39.42%). According to age, in the 

student populations of 12, 13, 14, 15, 17 and 18 years old, the frequency showed a 

predominance of moderate cariogenic risk with 41.38%, 42.59%, 45.45%, 60% and 

42.86%. 

Conclusion: The frequency of the consumption of cariogenic diet of the students of 

the secondary of 81764 La Cantera Highschool is moderate. Older students have 

statistically less cariogenic risk compared to younger students. 

Key words: Frequency, consumption, cariogenic diet. 



vi  

 
 

 

 

JURADO 
 
 
 
 
 
 

 
PRESIDENTE 

 
 
 
 
 
 

SECRETARIO 
 
 
 
 
 
 

VOCAL 



vii  

INDICE 

DEDICATORIA .................................................................................................................. ii 

AGRADECIMIENTOS ....................................................................................................... iii 

RESUMEN ........................................................................................................................ iv 

I. INTRODUCCIÓN ........................................................................................................ 8 

1.1 Realidad problemática .............................................................................................. 8 

1.2 Marco teórico ........................................................................................................... 8 

1.3 Antecedentes ......................................................................................................... 10 

1.4. Justificación y propósito ........................................................................................ 11 

1.5. Formulación del problema ..................................................................................... 12 

1.6. Hipótesis de investigación ..................................................................................... 12 

1.7. Objetivo(s) ............................................................................................................. 12 

1.7.1. General ............................................................................................................. 12 

1.7.2. Específicos ......................................................................................................... 12 

1.8. Variables ............................................................................................................... 13 

II. METODOLOGÍA ....................................................................................................... 14 

2.1. Tipo de investigación ............................................................................................. 14 

2.2. Población y muestra .............................................................................................. 14 

2.3. Técnicas e instrumentos de investigación .............................................................. 15 

2.4. Diseño de investigación ......................................................................................... 16 

2.5. Procesamiento y análisis de los datos ................................................................... 17 

2.6. Consideraciones bioéticas: .................................................................................... 17 

III. RESULTADOS............................................................................................................ 18 

IV. DISCUSIÓN ............................................................................................................... 21 

V. CONCLUSIONES ........................................................................................................ 23 

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS ................................................................................. 25 

ANEXOS .......................................................................................................................... 29 

ANEXO N°1.................................................................................................................. 29 

ANEXO N°2.................................................................................................................. 33 

ANEXO N°3.................................................................................................................. 35 

ANEXO N°4.................................................................................................................. 36 

ANEXO N°5.................................................................................................................. 37 

ANEXO N°6.................................................................................................................. 38 

ANEXO N°7.................................................................................................................. 39 



8  

I. INTRODUCCIÓN 

 

 
1.1 Realidad problemática: 

Hoy en día a nivel mundial se tiene un alto riesgo de problemas asociados con la 

salud bucodental en niños, jóvenes y adultos. Mucho de ello se debe a la 

desinformación sobre la prevención de enfermedades asociadas con los malos 

hábitos alimenticios o la correcta higiene que deben tener sobre su salud bucal, 

también debemos añadir que la salud bucal en el Perú forma poco tema de interés 

por las grandes entidades de salud pública que representan a la zona preventiva, 

por ello también podemos decir que las zonas alejadas del país presentan la mayor 

tasa de personas con problemas de salud general debido a la poca llegada de 

información que pueda ayudar a prevenir diversas enfermedades. 

Debido a las circunstancias que se vive actualmente con la pandemia que se ha 

originado por el virus de SARS-CoV-2 (COVID-19) a nivel mundial, es que las 

personas están sufriendo muchas decadencias psicológicas que influye también en 

gran porcentaje según estudios a tener una mala alimentación, la cual sería la 

crucial para tener un sistema inmune reforzado ante cualquier amenaza de alguna 

enfermedad la cual requiera de defensas del cuerpo altas para una recuperación 

correcta, y donde en estos tiempos las personas abusan de una inadecuada dieta 

cariogénica que puede ser originada por la misma ansiedad o estrés que puede ser 

causada a su vez por dicha enfermedad. 

 
 

1.2 Marco teórico 

 
 

El índice nutricional es un factor muy importante para poder tomar en cuenta la 

relación que existe entre la ingesta y el metabolismo de los mismos nutrientes ya 

consumidos.
1
 

El dispendio de alimentos disminuye el progreso sistémico, de conservación y 

reintegración de las piezas dentales y tejidos blandos, para cuidar la salud oral. Si 

decimos que el índice de nutrición disminuye el porcentaje del estado positivo 

bucodental, también es incuestionable lo contrario. Entonces se puede decir que 

tener una cavidad oral sana es importante para realizar una ingesta adecuada de 
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nutrientes, y por consecuente obtener un adecuado proceso de digestión en el 

metabolismo de los mismos nutrientes ingeridos.2 

El suministro y nutrición son esenciales en todos los peldaños del crecimiento, brote 

y cuidado de las piezas dentarias. Subsiguiente a la erupción dental la pérdida de 

nutrientes afecta el proceso de crecimiento dental, mineralización y consistencia de 

la estructura dentaria, por ello debemos seguir del proceso eruptivo de las piezas 

dentales permanentes. 

Prevenir siguiendo los pasos adecuados de la cavidad oral es un camino importante 

a seguir para obtener una buena salud general.
3
 

En resumen, toda variación en la alimentación puede agravar la salud de las 

estructuras bucodentales, así mismo en la existencia y progreso de las 

enfermedades orales. También podemos agregar que la mal nutrición puede 

aumentar el grado de la enfermedad del periodonto e infecciones orales, pero 

también podemos decir que la consecuencia más relevante de la nutrición sobre 

las piezas dentales es el progreso de la enfermedad cariogénica. 
4,5

 

Por otro lado, con respecto a la dieta altamente cariogénica podemos decir que el 

carbohidrato es la esencial base de energía de bacterias en la cavidad oral, 

relativamente las que forman parte de la disminución del pH salival.
6, 7

 

Toda fuente alimenticia que posea hidratos de carbono es elevadamente 

cariogénica, siendo así el nivel cariogénico de un alimento, una forma de su facultad 

para poder facilitar la formación de caries dental.
8
 

La incorporación de hábitos y conductas se logran a través de técnicas educativas 

y afectivo-participativas, las cuales se adquieren durante toda la vida; sin embargo, 

durante la infancia, niñez y adolescencia son importantes para formar actitudes 

positivas que serán difíciles de cambiar más adelante, por lo que se considera la 

etapa ideal para la educación para salud general y bucal. 
9
 

La información sobre salud bucal a la que tengan acceso las personas es crucial 

para determinar la autopercepción de salud oral de las mismas, porque son 

capaces de evaluar el tipo de hábitos que tienen y el nivel de conocimiento adquirido 

en el tema. 
10

 

Hipotéticamente, la deficiente alimentación por defecto está relacionada a la caries 
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dental, ya que uno y otro son causados por orígenes multifactoriales. Podemos 

encontrar justificación que protege la sociedad entre caries y hábitos alimenticios 

diferenciados por la ingesta de azúcares y carbohidratos refinados, únicamente si 

este es repetitivo
11

.
 

Una incorrecta ingesta de alimentos altos en hidratos de carbono puede empeorar 

la enfermedad periodontal y las infecciones bucales, sin embargo, la secuela más 

12 

específica de la nutrición sobre los dientes es la evolución de la caries dental. 

No obstante, los reportes forman un lugar dentro de lo controversial debido a que 

investigaciones de la asociación entre el tipo de caries dental e índice nutricional 

del niño no fue estrechamente investigada.13 

La mala alimentación influye con aspectos desfavorables al desarrollo y 

mantenimiento de las piezas dentales y la gingival, tan igual como en el prevenir 

13 

las caries dentales y las enfermedades de la cavidad oral. 

Los nutrientes implementados en el consumo diario forman los productos químicos 

que ayudan proporcionadamente a la función metabólica del cuerpo humano, por 

ello es importante que sean completamente procesados en de acuerdo a las 

cantidades requeridas que necesite nuestro metabolismo, teniendo así una 

biodisponibilidad correcta a nivel celular, las cuales tienen como propósito 

14 

conformar diferentes tipos de epitelio. 
 
 

1.3 Antecedentes 

 
 

Bustos y Galdamez (2018 – Santiago de Chile) Determinó la frecuencia de consumo 

de alimentos cariogénicos por los niños y niñas. La muestra estuvo conformada por 

343 niños que cursaban el grado de primaria o secundaria. Se encontró que el 

aspecto sociodemográfico influyó sobre el consumo de correcto de alimentos 

saludables en niños/as. Se precisó que, en un nivel de educación e ingresos bajos 

existe un consumo alimenticio más saludable, por otro lado, los grupos que 

obtuvieron un índice más alto en el consumo de alimentos cariogénicos coincidían 

con niveles de educación e ingresos más elevados.
15
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Arrunátegui (2019 – Sullana) Determinó la prevalencia de caries dental y su relación 

con la dieta cariogénica en alumnos que conformaban el primer año en la I.E 

Nuestra Señora de las Mercedes. Se encontró una correlación importante con la 

prevalencia de la enfermedad cariogénica y los resultados de la dieta cariogénica. 

Existió un elevado consumo de hidratos de carbono, el cual era más de 2 veces 

durante el día, también se obtuvo como dato importante que, a mayor edad, el 

consumo de carbohidratos aumentaba de forma general.16 

 

 
Bazán (2017 – Trujillo) Determinó la relación entre la curva de Stephan y el riesgo 

cariogénico según el tipo de gestión educativa en preescolares de 5 años de edad 

del distrito Victor Larco. De acuerdo a los resultados obtenidos a partir de la 

evaluación a los 63 niños, se obtuvo una mayor curva de Stephan ácida en niños 

con gestión educativa nacional con respecto a niños con gestión educativa 

particular. Se obtuvo, también, un riesgo cariogénico moderado y alto en todos los 

niños evaluados.17 

 

1.4. Justificación y propósito 

 
 

El presente trabajo tiene la finalidad de obtener una visión general de las 

variaciones en la alimentación a causa de esta nueva enfermedad llamada COVID- 

19, la cual está afectando de manera negativa a cada persona y además que 

presentan estrés emocional o ansiedad, las cuales muchas veces son 

desencadenantes de una mala alimentación o modificación de la misma 

ocasionando problemas en la salud general y oral con respecto a las piezas 

dentales y a los tejidos blandos del periodonto. 

 
 

El propósito de este trabajo, es poder determinar la frecuencia del consumo de dieta 

cariogénica de los alumnos de la institución educativa la cantera COVID-19, donde 

se conocerá mediante los resultados de esta investigación, si influye de manera 

negativa o positiva el nuevo estilo de vida que actualmente están llevando todas las 

personas a nivel mundial a causa de esta nueva pandemia. 
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Conoceremos de acuerdo a esto si su alimentación ha sido la correcta o incorrecta 

mediante los datos obtenidos de su dieta cariogénica en todo este tiempo de 

pandemia, donde la mayoría de personas tienden a estar mucho más tiempo de lo 

habitual en sus hogares por el mismo miedo ante esta enfermedad y también la 

protección que está dando el estado de cada país por todos sus habitantes. 

1.5. Formulación del problema 

 
 

¿Cuál es el consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel 

secundaria de la I.E 81764 La Cantera en tiempos de COVID-19? 

 
1.6. Hipótesis de investigación: 

 
 

No hay hipótesis, es implícita. 

 
 

1.7. Objetivo(s) 

1.7.1. General 

Determinar la frecuencia del consumo de dieta cariogénica en 

escolares del nivel secundaria de la institución educativa 81764 La 

Cantera en tiempos de COVID-19. Trujillo, Agosto-2020. 

 
 

1.7.2. Específicos 

- Determinar la frecuencia del consumo de dieta cariogénica en 

escolares del nivel secundaria de la institución educativa 81764 

La Cantera en tiempos de COVID-19, según sexo. 

- Determinar la frecuencia del consumo de dieta cariogénica en 

escolares del nivel secundaria de la institución educativa 81764 

La Cantera en tiempos de COVID-19, según edad. 
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1.8. Variables 
 
 

 

 
Variable(s) 

Definición 
Conceptual 

Definición 
Operacional 

Tipo de 
Variable/naturaleza 

Escala 
de 

Medición 

 
 
 
 
 

 
Consumo 
de Dieta 
cariogénica 

Se define como 
el consumo total 
de cantidades 
de      alimentos 
que se 
consumen 
frecuentemente, 
pero también 
alude al 
régimen que, en 
algunas 
ocasiones, 
cumplen   las 
personas 
sanas,  con 
patológicas 
minusválidas en 
el ingerir 
alimentos e 
hidratarse 18 19 

Cuestionario 
Virtual de 
Frecuencia 
del Consumo 
de Alimentos 
Cariogénicos. 

 
Indicadores 
de Riesgo 
Cariogénico: 

- Bueno 
(10-33) 

- Regular 
(34-79) 

- Malo (80- 
135) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cualitativa 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ordinal 

Co-variable(s) 

Sexo Es la condición 
física, que 
define a los 
humanos como 
hombres o 
mujeres 20 

 
 

Hombres y 
mujeres 

 
 
 

Cualitativa 

 
 
 

Nominal 

Edad Es el tiempo 
desde que nace 
hasta el mismo 
presente de una 
persona o ciertos 
animales o 
vegetales 21 

 
Grupo de 

alumnos de 
nivel 

secundario 

 
 
 
 

Cuantitativa 

 
 
 
 

Razón 
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2.1. Tipo de investigación 

II. METODOLOGÍA: 

 
 

 
Número de 
mediciones 

Número de 
grupos a 
estudiar 

Tiempo en el 
que ocurrió 
el fenómeno 

a estudiar 

Forma de 
recolectar 
los datos 

Posibilidad de 
intervención 

del 
investigador 

Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional 

 

 

2.2. Población y muestra 

2.2.1. Características generales 

La población de estudio fueron 488 alumnos de la Institución Educativa 

N°81764 LA CANTERA, a los cuales se les aplicó un cuestionario de 

Dieta Cariogénica en tiempos de COVID-19. 

a. Criterios de inclusión 

 Escolares del nivel secundario matriculados en el colegio 

N°81764 La Cantera. Trujillo, 2020. 

 Escolares que deseen participar en el presente estudio con el 

asentimiento. 

 Escolares cuyos padres hayan aceptado el consentimiento 

informado virtual. 

b. Criterios de exclusión 

 Escolares con habilidades diferentes del nivel secundario de 

I.E. 81764 La Cantera. Trujillo, 2020 

 Escolares del colegio 81764 La Cantera. Trujillo, 2020 que 

presenten comorbilidades. 

 Escolares que no cuenten con los medios necesarios para 

realizar el cuestionario por Google Forms. 

2.2.2. Población muestral 

Se evaluó aproximadamente 216 estudiantes según el último censo 

del 2019 (Minedu.gob.pe) realizado en la Institución Educativa 81764 

la Cantera 
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Se determinó el cálculo de la muestra utilizando la fórmula general 

𝑁 𝑥 𝑍2𝑥 𝑝 𝑥 𝑞 
 

Donde: 

𝑛 =  
 

𝑑2 𝑥 (𝑁 − 1) + 𝑍2 𝑥 𝑝 𝑥 𝑞 

N: tamaño de la población 

Z: nivel de confianza (1,96 para un nivel de confianza del 95%) 

p: variabilidad positiva 

q: variabilidad negativa 

d: margen de error 

Reemplazando los valores 
 

 

 

𝑛 = 
488 𝑥 (1,96)2𝑥 0.5 𝑥 0.5 

 
 

(0.05)2 𝑥 (488 − 1) + (1,96)2 𝑥 0.5 𝑥 0.5 
 

 

𝑛 = 215,19 = 216 

Alumnos de la Institución Educativa N°81764 LA CANTERA 

 

 
2.3. Técnicas e instrumentos de investigación 

2.3.1. Método de recolección de datos 

Observacional 

2.3.2. Instrumento de recolección de datos 

Se utilizó un cuestionario virtual basado en el cuadro validado de la 

Frecuencia de Consumo de Alimentos Cariogénicos (FCCHM) (ANEXO 

N°1); el cual se ejecutó de manera fácil y comprensible, con preguntas 

elaboradas de este cuadro realizado por los autores22; que, a su vez, 

se formuló de manera virtual por el investigador del presente trabajo 

realizado. Las preguntas del cuestionario estuvieron asociadas a la 

frecuencia y ocasión que se consume los alimentos cariogénicos de los 

alumnos de nivel secundario de la institución Educativa N° 81764 La 

Cantera. 
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M O 

2.3.3. Descripción del procedimiento: 

A. De la aprobación del proyecto 

Aprobado el proyecto por la unidad de Investigación científica de la 

Escuela de Estomatología de la Universidad Privada Antenor 

Orrego (ANEXO N°4) en virtud a la Resolución Rectoral N° 3335- 

2016-R-UPAO, se solicitó una carta de presentación del estudiante 

al Director de la Escuela Profesional de Estomatología UPAO. 

B. De la autorización para la ejecución 

Para la autorización del presente proyecto de investigación 

(ANEXO N°3), se hizo presente una carta al director de la Escuela 

de Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego, la cual 

fue aceptada y posteriormente enviada al director de la Institución 

Educativa N°81764 LA CANTERA; el cual permitió llevar a cabo el 

presente proyecto de investigación sin ningún inconveniente. 

C. De la validez y confiabilidad del instrumento: 

Las preguntas en el cuestionario virtual para la recolección de datos 

han sido adaptadas fielmente de la investigación de Lipari y 

Andrade por Visman y Martínez.22 

D. De la recolección de datos 

Una vez que se contó con la autorización (ANEXO N°3), se envió a 

los alumnos del nivel secundario de la Institución Educativa 

N°81764 LA CANTERA el enlace web para acceder al cuestionario 

virtual en Google Forms. 

 
2.4. Diseño de investigación 

GRÁFICO: Descriptivo simple 

 

 
 

- M: Escolares del Nivel Secundaria de la I.E 81764 La Cantera en Tiempos 
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de COVID-19. Trujillo, Agosto -2020. 

- O: Observación de la muestra. 

2.5. Procesamiento y análisis de los datos 

Se obtuvieron los datos del cuestionario virtual en Google forms. Se procesó 

los datos haciendo uso de la hoja de cálculo en Microsoft Excel y el programa 

estadístico SPSS Statistics 19.0, para que se interpreten los datos en tablas 

mostrando los resultados de acuerdo a los objetivos planteados. 

 
 

2.6. Consideraciones bioéticas: 

 Declaración Helsinky. 

 Ley general de Salud. 

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

13 de marzo del 2017 (ANEXO N°4) 

 Recomendaciones que guían a los médicos en la investigación biomédica 

que involucra a seres humanos. 

 El correcto uso del consentimiento y asentimiento informado para la partición 

del proyecto de investigación (ANEXO N°2) 
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III. RESULTADOS 

 
El presente estudio tuvo como finalidad determinar la frecuencia del consumo de 

dieta cariogénica en escolares del nivel secundaria de la institución educativa 

81764 La Cantera en tiempos de COVID-19. Agosto 2020, con una muestra de 282 

alumnos obteniéndose los siguientes resultados: 

 
 

La frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel de 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera, presentó un moderado 

riesgo cariogénico con el mayor porcentaje de 42,20% (Tabla 1). 

 
 

Según el sexo, se observó que predominó para las mujeres un riesgo cariogénico 

moderado con porcentaje de 44,83% de total de ellas, mientras que, para los 

hombres, también predominó un riesgo cariogénico moderado, pero en este caso 

del 39,42% (Tabla 2). 

 
 

Según la edad, se observó que, en las poblaciones de estudiantes de 12, 13, 14, 

15, 17 y 18 años predominó un riesgo cariogénico moderado con el 41,38%, 

42,59%, 45,45%, 60% y 42,86%; respectivamente; mientras que, en los estudiantes 

de 16 años predominó un bajo riesgo cariogénico del 34% y para 19 años el 50% 

fue bajo y el otro 50%, moderado. (Tabla 3). 



19  

Tabla 1. Frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel de 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID- 

19. Trujillo, agosto-2020. 
 
 
 
 
 
 

Variable fi hi (%) 

Sin riesgo cariogénico 54 19,15% 

Bajo riesgo cariogénico 85 30,14% 

Moderado riesgo cariogénico 119 42,20% 

Alto riesgo cariogénico 24 8,51% 

Total 282 100% 

Fuente: Elaboración propia 

 
 

 
Tabla 2. Frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel de 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID- 

19, según sexo. 

 
 
 
 

 
Sexo 

Sin riesgo 

cariogénico 

Bajo riesgo 

cariogénico 

Moderado 
riesgo 

cariogénico 

Alto riesgo 

cariogénico 

 
Total 

Hombres 29 (21,17%) 45 (32,85%) 54 (39, 42%) 9 (6,56%) 
137 

(100%) 

Mujeres 25 (17,24%) 40 (27,59%) 65 (44,83%) 15 (10,34%) 
145 

(100%) 

Fuente: Elaboración propia 
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Tabla 3. Frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel de 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID- 

19, según la edad. 

 

 
Fuente: Elaboración propia 

 

 
Edad 

Sin riesgo 
cariogénico 

Bajo riesgo 
cariogénico 

Moderado 
riesgo 

cariogénico 

Alto riesgo 
cariogénico 

 
total 

12 5 (17,24%) 6 (20,69%) 12 (41,38%) 6 (20,69%) 29 (100%) 

13 14 (25,93%) 14 (25,93%) 23 (42,59%) 3 (5,6%) 54 (100%) 

14 12 (18,18%) 20 (30,30%) 30 (45,45%) 4 (6,06%) 66 (100%) 

15 8 (13,56%) 21 (35,59%) 25 (42,37%) 5 (8,47%) 59 (100%) 

16 11 (22%) 17 (34%) 16 (32%) 6 (12%) 50 (100%) 

17 2 (13,33%) 4 (26,67%) 9 (60%) 0 (0%) 15 (100%) 

18 2 (28,57%) 2 (28,57%) 3 (42,86%) 0 (0%) 7 (100%) 

19 0 (0%) 1 (50%) 1 (50%) 0 (0%) 2 (100%) 
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IV. DISCUSIÓN 

 

El objetivo principal del presente trabajo de investigación fue determinar la 

frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel secundaria de 

la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID-19; para lo cual, 

se examinó 282 alumnos pertenecientes al nivel secundaria los cuales tuvieron 

edades entre 12 a 19 años. 

Al determinar el riesgo cariogénico en cada alumno fue posible evidenciar que la 

gran mayoría presentaban un moderado riesgo cariogénico, es decir, la dieta 

cariogénica que estaban llevando la mayoría de alumnos presentaba también un 

moderado consumo en hidratos de carbono. Los resultados en el índice de riesgo 

cariogénico presentaron variaciones significativas solo según su edad, ya que 

conforme aumentaba la edad disminuía el riesgo cariogénico; difiriendo con los 

resultados de Bustos y Galdamez15; ya que mencionaron que existía una mayor 

incidencia en la ingesta de productos cariogénicos en hombres y aumentaba a 

medida que la persona tenía una edad mayor. Esta diferencia podría deberse a 

cambios en la alimentación debido a la actual pandemia que se está presentando 

a nivel mundial, la cual origina que entidades públicas o privadas tengan una mayor 

prevención y cuidado en la ingesta de alimentos altos en hidratos de carbono, 

realizando así recomendaciones de una adecuada dieta cariogénica para mantener 

una salud general óptima favoreciendo la misma protección de la persona, la cual 

actualmente presentan resultados heterogéneos del cuidado de la alimentación en 

la mayoría de personas de todo el territorio nacional. 

Según los resultados obtenidos del estudio de Bazán16; obtuvo un riesgo 

cariogénico moderado y alto, en niños pertenecientes a las gestiones educativas 

nacionales y particulares del Distrito de Victor Larco; difiriendo así con los datos 

recolectados en la presente investigación, ya que, en esta se obtuvo un riesgo 

cariogénico moderado y bajo en la mayoría de alumnos. 

Las diferencias no son tan significativas entre los resultados de las investigaciones 

podría deberse al tiempo en que se realiza el estudio; ya que, en la actualidad, la 

población en la que se trabajó tiene un mayor grado de conocimiento de prevención, 

por las edades con las que se trabajó y también por el apoyo de campañas de 
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concientización sobre una buena alimentación debido a la pandemia de la COVID- 

19. Siendo, así, acatadas por los colegios privados y públicos a nivel nacional. 

De acuerdo a la presente investigación se obtuvo que a mayor edad disminuía el 

riesgo cariogénico, contrastando los resultados obtenidos de la investigación de 

Arrunátegui17, los cuales mencionaban que, a mayor edad, mayor era riesgo 

cariogénico. Por lo que, se contempla que actualmente los alumnos con mayor 

edad son más conscientes sobre la correcta alimentación que deben llevar en la 

actual pandemia del COVID-19. 

Para finalizar, si bien fue posible el desarrollo de una discusión, al ser un número 

limitado de antecedentes, se limitó la comparación de los resultados, de forma, que 

no se estuvo en la capacidad de hallar una tendencia más generalizada. También 

debido a la situación sanitaria que enfrenta el planeta, no se pudo realizar 

cuestionarios de forma presencial, lo que limitó al participante, al no poder resolver 

sus dudas, que pudieran hacer tenido acerca de las preguntas. Sin embargo, es 

correcto señalar que esta investigación destaca porque a pesar de la circunstancia 

que se atraviesa, se pudo evaluar a una considerable muestra, y además por 

cumplir como los principios éticos requeridos para cualquier estudio de esta índole. 
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V. CONCLUSIONES 

 
- En los 282 alumnos de la I.E. 81764 LA CANTERA examinados; la frecuencia 

del consumo de una dieta cariogénica demostró que no presentaron riesgo 

cariogénico (19,15%), bajo riesgo cariogénico (30.14%), moderado riesgo 

cariogénico (42.20%), alto riesgo cariogénico (8.51%), predominando así el 

riesgo cariogénico moderado. 

- La frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID- 

19, según sexo, demostró que predominó el riesgo cariogénico moderado tanto 

para hombres (39,42%) como para mujeres (44,83%). No hay una diferencia 

entre ambos sexos sobre el riesgo cariogénico predominante que presentan. 

- La frecuencia del consumo de dieta cariogénica en escolares del nivel 

secundaria de la institución educativa 81764 La Cantera en tiempos de COVID- 

19, según edad, determinó un riesgo cariogénico moderado predominante en 

las poblaciones de estudiantes de 12, 13, 14, 15, 17 y 18 años con valores 

porcentuales del 41,38%, 42,59%, 45,45%, 60% y 42,86%; respectivamente; 

mientras que, en los estudiantes de 16 años predominó un bajo riesgo 

cariogénico del 34% y para 19 años, solo se detectó un riesgo bajo (50%) y 

moderado (50%). Además se evidencia que, a mayor edad disminuye el riesgo 

cariogénico. 



24  

VI. RECOMENDACIONES 

 
- Efectuar investigaciones semejantes que tengan en consideración estudios 

parecidos con una especificación y exactitud mayor respecto al sexo, edad y 

tipo de institución educativa. 

- Efectuar investigaciones similares pero que se diferencien en el tipo de pruebas 

empleado para el análisis estadístico de la información recolectada. 

- Efectuar investigaciones enfocadas en la concientización sobre una adecuada 

dieta cariogénica para lograr la disminución en el rango de riesgo cariogénico 

a nivel nacional. 
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ANEXO N°1 

ANEXOS 

 

HOJA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

Frecuencia de Consumo de Alimentos Cariogénicos (FCCHM) 

Nombre y Apellidos:     

Edad Actual: años Sexo: H ( ) M( ) 

 

 
Visman B, Martínez M. Asesoram 

 

Visman B, Martínez M. Asesoramiento dietético para el control de caries en niños. 

Rev Latin Orto y Odontoped [en línea]. 2004 [citado el 2 de Julio del 2020]; 4(1); 

1317-5823. Disponible en: https://www.ortodoncia.ws/publicaciones/2004/art-10/ 22 

https://www.ortodoncia.ws/publicaciones/2004/art-10/
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ANEXO N°2 

A.- CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO VIRTUAL: 
 

 

 
 

FIRMA VIRTUAL 
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ANEXO N°3 

 

AUTORIZACIÓN DE LA I.E 81764 LA CANTERA 
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ANEXO N°4 
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ANEXO N°5 
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ANEXO N°6 

 

CHARLA INFORMATIVA CON LOS ALUMNOS DE LA I.E 81764 LA CANTERA: 
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ANEXO N°7 

 

CUESTIONARIO VIRTUAL Y RECOLECCIÓN DE DATOS DEL RIESGO 
CARIOGÉNICO DE LOS ALUMNOS DE LA I.E 81764 LA CANTERA: 
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