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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion del estado nutricional con la caries dental y alteraciones
gingivales en niflos menores de 8 anos del Centro de Salud AA “El Huarango”. H H.
Tierra Prometida, Ica Pera”. Materiales y métodos: Se realizé un estudio observacional,
retrospectivo, transversal de nivel relacional. Para el muestreo se aplico féormula para una
proporcion de poblacion finita de 750; con un margen de error de 5% se obtuvo una
muestra de 255 que fueron seleccionados por azar simple para acceder a los registros de
historias clinicas de nifios menores de 8 afios atendidos durante el afio 2019. La técnica
fue revision y analisis de contenido de historias clinicas y el instrumento fue una ficha de
recoleccion de datos cuyo contenido fue validado por tres juicios de expertos, que nos
permitio registrar datos sobre las variables caries dental, alteraciones gingivales, estado
nutricional, incluyendo datos demogréficos como edad y sexo. Para el analisis se utilizd
la prueba no paramétrica Chi cuadrado de Pearson en el programa estadistico SPSS
version 25. Resultados: La revision de historias clinicas evidencié atencion odontologica
prevalente a nifios de sexo femenino 55,7%, masculino 44,3%. Segun edad predominaron
nifios de 6 afios 23,5% y en menor prevalencia nifios de 2 afios 0,4%. Se encontrd que,
la caries dental fue prevalente en el grupo de desnutridos 42,0%, sobrepeso 16,9%; las
alteraciones gingivales prevalecieron en los desnutridos 35,7%, sobrepeso 11,8% sin
embargo, en el grupo de estado nutricional normal se encontré menor prevalencia de
caries dental y alteraciones gingivales. Conclusiones: El estudio encontr6 relacién
significativa entre el estado nutricional y la caries dental y alteraciones gingivales en
ninos menores de 8 afos del Centro de Salud AA “El Huarango”. Asentamiento Humano.

Tierra Prometida, Ica Pera, 2019”.

PALABRAS CLAVE: Caries dental, enfermedades bucales, estado nutricional.

vii



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between nutritional status and dental caries and
gingival alterations in children under 8 years of age at the AA Health Center “El
Huarango”. H. H. Tierra Prometida, lIca Peru". Materials and methods: An
observational, retrospective, cross-sectional, relational study was carried out. For
sampling, a formula was applied for a finite population proportion of 750; with a margin
of error of 5%, a sample of 255 was obtained, which were selected by simple random to
access the medical records of children under 8 years of age attended during the year 2019.
The technique was review and content analysis of clinical histories and the instrument
was a data collection form whose content was validated by three expert judgments, which
allowed us to record data on the variables dental caries, gingival alterations, nutritional
status, including demographic data such as age and sex. For the analysis we used the
nonparametric Pearson's Chi-square test in the SPSS version 25 statistical program.
Results: The review of clinical histories showed that the prevalence of dental care in
children was 55.7% female and 44.3% male. According to age there was a predominance
of children 6 years of age 23.5% and a lower prevalence of children 2 years of age 0.4%.
It was found that, dental caries was prevalent in the undernourished group 42.0%,
overweight 16.9%; gingival alterations prevailed in the undernourished 35.7%,
overweight 11.8% however, in the group of normal nutritional status a lower prevalence
of dental caries and gingival alterations was found. Conclusions: The study found a
significant relationship between nutritional status and dental caries and gingival
alterations in children under 8 years of age in the AA Health Center "EIl Huarango".
Human Settlement. Tierra Prometida, Ica Peru, 2019".

KEY WORDS: Dental caries, oral diseases, nutritional status.
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l. INTRODUCCION

En general la mayor parte de los problemas de salud estan asociados de algin modo a
condicionantes socios econémicos y nutricionales de la poblacion que la padece’. Se sabe
que el grado de salud de una poblacion no depende solamente de recursos sanitarios, sino
también de problemas sociales que los determinan, tales como: el trabajo que
desempefian, la clase social, el entorno en que habita, el grupo etario al que pertenece,
también si se encuentra en una zona urbana, periurbana o rural, si carece de servicios
basicos como: luz, agua, desague, pistas, veredas, un centro de salud cercano, transporte
publico, etc. y también respecto a la salud son factores influyentes sus costumbres y

cultura alimenticia.

En paises desarrollados, la caries present6 una tendencia decreciente durante las Gltimas
décadas del siglo XX y primeros afios del siglo XXI, en Latinoamérica Brasil; es un
ejemplo a citar al respecto, sin embargo claramente se percibe resultados heterogéneos en
comparacion con los otros paises?. La caries y la gingivitis son enfermedades orales que
comunmente afectan a los nifios en todo el mundo3-*. Ambas enfermedades bucodentales
comparten algunos factores etiolégicos con indicadores del estado nutricional, como la
obesidad y la desnutricion. Estos factores incluyen habitos dietéticos, determinantes
econdmicos sociales y presencia de biopelicula dental®. Lo que en algin momento la
OMS ha establecido que se debe disminuir la ingesta de carbohidratos fermentables para
que las poblaciones mantengan su estado saludable ®.

Estudios internacionales como Calderén en Ecuador (2019 demostré en 120 escolares que
el estado de salud bucal estuvo asociado significativamente con estado nutricional’;
contexto diferente para Aguirre Ecuador (2019), que en 72 concluy6 que el estado
nutricional no estuvo relacionado con la presencia de caries dental® siendo resultados

heterogéneos al respecto.

A nivel nacional Elorrieta en Cusco-Pert en (2021) concluyd que, entre el estado
nutricional y caries dental no se evidencio relacion significativa®. Sin embargo Otaz(
Zavaleta y col., demostré relacion significativa entre la caries dental y el estado
nutricional y gingivitis con el estado nutricional®®. Este Gltimo resultd ser parcialmente

diferente con el hallazgo de Martinez (2018), que sefialo que existe relacion significativa



entre caries dental y el estado nutricional; sin embargo no se encontrd relacion
significativa entre la gingivitis y el estado nutricional'!, y Serrano en Cusco (2018),
reportd que, existe relacion estadisticamente significativa entre gingivitis, caries dental

y estado nutricional aun cuando no fue significativo entre la edad y sexo 2.

En nuestra localidad en el Centro de Salud Acomayo Ica Peru; Flores (2021), concluyd
que, existe relacion entre el estado nutricional y enfermedad gingival en nifios 12 hecho
que es discrepante con lo reportado en México por Torres et al (2019) sefialando que si
bien la prevalencia de caries fue mayor en alumnos registrados con obesidad, sin

embargo, no se evidencio relacion significativa entre las variables sefialadas 4.

Por todo lo sefialado en parrafos anteriores queda demostrado resultados heterogéneos a
nivel internacional, nacional y local con respecto a la relacion entre caries dental,
gingivitis y estado nutricional, contexto que hace trascendente reportar nuestros hallazgos
con el expreso propdsito de contribuir al conjunto de conocimientos del que disponemos
en la actualidad y que nos permita a su vez la toma de decisiones en cuanto a la atencion
primaria en salud bucal; maxime cuando la literatura nos menciona que el espejo del
estado nutricional del cuerpo es la cavidad oral por ende es necesario establecer nuevas
estrategias basandonos en reportes recientes™ por otro lado el estado nutricional tiene
efecto directo en el desarrollo y crecimiento del nifio por lo que es probable un retraso del
crecimiento y el posterior empeoramiento de la calidad de vida en general si no tomamos
medidas al respecto’®. Ademas, la incapacidad para comer puede alterar el flujo y la
composicion de la saliva, lo que lleva a la produccién de saliva con un pH bajo, lo que

aumenta aun mas el riesgo de caries dental'’.

El presente estudio tiene como proposito global relacionar el estado nutricional con la
presencia en boca de caries dental mas alteraciones gingivales; se sistematiz6 los
problemas especificos para relacionar de manera individual al estado nutricional con
caries dental y posteriormente con las alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afos

en el Centro de Salud El Huarango del AA.HH. Tierra Prometida, Ica Peru.

Desde el punto de vista formal, el presente trabajo de investigacion se elaboré de acuerdo

al esquema basico vigente en la institucién, el cual tiene las siguientes partes:

En el capitulo I, se encuentra la introduccién del presente proyecto de investigacion, en

el, se describe desde el planteamiento del problema de investigacion; literatura anterior



que sustenta lo planteado, finalmente la justificacion e importancia que provee el objetivo
de investigacion. En el capitulo Il se describe la estrategia metodoldgica; donde se hace
referencia el tipo y disefio de investigacion utilizado; también se plasmara la poblacion,
muestra, las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, asi como se llevo el
procesamiento de los datos, en el capitulo IIl de resultados, se ha considerado una
descripcion y andlisis de los resultados a través de la presentacion de tablas y gréficos,
mientras que en el capitulo 1V de discusion se contrasta los datos obtenidos en cuanto a
otros investigadores asi como la teoria cientifica vigente, finalmente las conclusiones se
expresa metodologicamente las respuestas a los objetivos planteados, asi ya en el capitulo
de las recomendaciones se pretende abocar sobre temas faltantes y que necesitan un
refuerzo investigativo asi como mejoras en cuanto a la problematica planteadas en la

presente investigacion.



2.1.

2.2.

1. ESTRATEGIA METODOLOGICA

Tipo, nivel y disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

Segun su enfoque cuantitativo, basado en una medicion numérica para la
interpretacion de los datos.

Nivel de investigacion:

El nivel de la investigacion fue relacional, ya que implico determinar no solo
la descripcion de las variables sino una posible relacion probabilistica entre
ellas

Disefio de investigacion:

Segun el proposito del estudio fue no experimental debido que no se manipul6
la variable de estudio y segun el nimero de mediciones: transversal, por lo
que se observo el fendmeno en un solo momento y lugar determinado, con la
finalidad de ser analizados.

Poblacion y muestra:

Poblacion de estudio

La poblacién fue 750 nifios menores de 8 afios atendidos durante el afio 2019
en el Centro de Salud “El Huarango” del Asentamiento Humano “El

Huarango”, Localidad “Tierra Prometida”, del Distrito de Ica.

Criterios de Seleccion
Criterios de Inclusion
— Nifios menores de 8 afios con diagnostico con estado nutricional y con
examen bucodental.
— Historia clinica con datos legible.
— Historia clinica de nifios con registro de talla, peso y estado bucal
referente a caries dental y alteraciones gingivales.
Criterios de exclusion
— Nifios mayores de 8 afios.
— Nifios con registro que evidencia compromiso sistémico afectado.

— Niflos con datos de registro no legible.



Tamafo de Muestra

Se obtuvo la muestra de estudio en forma aleatoria y estratificada mediante el
software OpenEpi Version 3.01, aplicando los siguientes procedimientos y
formula:

Tamario de la muestra para la frecuencia en una poblacion

Se obtuvo la muestra de estudio en forma aleatoria y estratificada mediante el

software OpenEpi Version 3.01, aplicando los siguientes procedimientos y

formula:
Tamafio de la poblacion (para el factor de =50
correccion de la poblacion finitao fcp)(N):
frecuencia % hipotéticadel factor del 50%+/-
resultado en la poblacion (p): 5
Limites de confianza como % de 100(absoluto -
+/-%)(d):
Efecto de disefio (para encuestas en grupo- 1
EDFF):

Tamarfno muestra (n) para varios niveles de confianza

Intervalo Confianza (%) Tamafiodela
muestra

95% 255

80% 135

90% 200

97% 290

99% 353

99.9% 444

99.99% 502

Ecuacion

Tamafio de la muestran = [EDFF*Np(1-p)]/ [(d?/Z%1-a12%(N-

1)+p*(1-p)]

Obteniendo como muestra final a 255 nifios menores de 8 afios atendidos
durante el afio 2019 en el Centro de Salud “El Huarango” del Asentamiento
Humano “El Huarango”, Localidad “Tierra Prometida”, del Distrito de Ica.
Tipo de muestra:

Probabilistica



Muestreo:

Muestreo probabilistico aleatorio simple, segun se detalla a continuacién, 255

de 750 historias clinicas:
78 151 228 313 379 446 502 583 666 743
79 159 233 315 382 449 503 589 668 744
83 163 237 317 385 450 507 595 670 747
86 171 238 318 388 454 513 598 671 748
88 175 239 320 389 455 517 599 674 750
89 176 244 321 396 456 521 602 678

11 90 180 247 327 397 459 524 603 682

13 91 182 250 328 398 461 525 605 683

16 96 183 251 331 401 462 531 606 685

33 106 190 259 333 403 463 533 608 690

35 110 191 261 335 404 466 536 615 697

36 112 195 264 337 408 467 539 617 700

37 115 197 265 338 411 468 541 621 701

47 117 202 270 340 412 475 542 623 702

48 118 203 272 346 413 476 554 624 708

54 120 204 275 351 422 480 555 625 710

56 122 205 280 353 423 486 556 626 714

57 125 209 281 357 424 487 557 632 718

58 128 212 283 358 428 483 562 636 730

59 133 213 292 359 430 490 563 638 731

60 138 215 299 361 431 491 564 643 732

63 140 217 300 364 435 496 567 652 739

67 144 220 304 366 438 499 572 656 740

68 147 221 306 371 440 500 575 660 741

72 148 224 309 378 441 501 579 662 742

Fuente: EPIDAT (programa para analisis epidemioldgico de datos). Probabilidad de

© o0 O U1 b~ P

seleccion 34,0%. N=750 y n=255 historias clinicas.



2.3.

Método, procedimientos e instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas de recoleccion de datos

Se efectud de manera sistematica y se utilizd la técnica analisis y revision de
contenido de historias clinicas usando como instrumento una Ficha de
recoleccion de datos que recabo los datos que son tomados de los archivos del
Centro de Salud.

Se seleccionaron las fichas del periodo de tiempo establecido segun los
criterios de inclusion y exclusion, donde se evaluaron las variables en estudio:
caries dentales, alteraciones gingivales y el estado nutricional.

Se procedi0 a asignar valoraciones a las categorias de las variables a estudiar,
para elaborar la base de datos en el software SPSS, lo cual ha servido para

realizar su posterior analisis estadistico descriptivo e inferencial.

Instrumentos de recoleccion de datos

Este instrumento se elabord en funcién de la naturaleza y peculiaridades de
este trabajo investigacién, y en el marco en el que se realizo en tiempos de
Pandemia Covid-19. Esta Ficha de recoleccion de datos ha recogido
informacion directamente de las fichas de atencion médica y de las fichas de
atencion odontologica que obran en los archivos del Centro de Salud “El
Huarango”.

El instrumento representado por una Ficha de recoleccion de datos estuvo
conformado por tres partes:

I. Datos generales del nifio: nombre, edad, género

I1. Datos sobre el examen de la caries dental: donde se registr6 el nUmero de
caries presente que a su vez fue obtenida del diagnostico y conteo simple
registrado en las fichas odontoldgicas.

Validacion por expertos

La validez del instrumento fue dada por el juicio de tres expertos entendidos
en el area o especialidad y la linea de investigacion. Se procedié a solicitar la
participacion de expertos para emitir valoracion del instrumento con una
escala que presenta puntuaciones de 10 a 50 puntos con respecto a
propiedades del instrumento como claridad, objetividad, actualidad,
organizacion, suficiencia, intencionalidad, consistencia, coherencia,

metodologia, pertinencia, como se puede apreciar en la caracterizacion de los
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expertos que participan en la consulta (Anexo N2 2), el 100 % de los expertos
seleccionados procedian de una institucion académica y relacionados
directamente con la tematica de investigacion, con calificacion académica de
maestria y doctor, asi como también con experiencia de mas de 5 afios; la tabla
de conversidn final de la escala fue desaprobado [0,00-0,60], observado [0,60-
0,70] y aprobado [0,70-1,00].

Técnicas de procesamiento de datos, anélisis e interpretacion de
resultados

Elaborada la base de datos, se realizo el procesamiento y tabulacion utilizando
el programa SPSS version 25. El andlisis descriptivo de los datos se realizo
mediante tablas de distribuciones de frecuencias con tablas simples y tablas
cruzadas. EIl analisis estadistico inferencial se realizd para probar la relacion
entre la variable independiente y dependiente, para lo cual se aplico el

estadistico Chi cuadrado (X2) para las variables cualitativas.



1. RESULTADOS

Tabla 01. Distribucién porcentual del género en menores de 8 afios en el Centro de Salud
“El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pera”

Genero Frecuencia Porcentaje
Femenino 142 55,7
Masculino 113 443
Total 255 100,0

Fuente: Historia clinica

La muestra estudiada estuvo representada por 55,7% de sexo femenino y el 44,3% de

sexo masculino. (Tabla y gréafico 1)

Masculino; 44.3

Femenino; 55.7

Gréfico 01. Género de nifios menores de 8 afios del Centro de Salud “El Huarango” del

AA. HH. Tierra Prometida, Ica Per”



Tabla 2. Distribucion porcentual de la edad en menores de 8 afios en el Centro de Salud
“El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pera”

Edad Frecuencia Porcentaje

2 anos 1 0,4

3 anos 31 12,2
4 anos 38 14,9
5 anos 53 20,8
6 afos 60 23,5
7 afnos 38 14,9
8 anos 34 13,3
Total 255 100,0

Fuente: Historia clinica
La muestra estuvo representada por el 23.5% de nifios de 6 afios, el 20.8% de 5 afios, el

14.9% de 4 y 7 afios respectivamente, ademas del 13.3% de 8 afios y el 12.2% de 3 afios

y en menor prevalencia 0.4% de 2 afios (tabla y gréafico 2)

23.5
20.8
14.9 14.9
13.3
12.2
0.4 I I

2 afios 3 afios 4 afios 5 afios 6 afios 7 afios 8 afios

25

20

15

Frecuencia (%)

1

=]

%]

o

Gréfico 02. Edad de nifios menores de 8 afios del Centro de Salud “El Huarango” del
AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pert”
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Tabla 3. Distribucion porcentual del estado nutricional y caries dental méas alteraciones
gingivales en niflos menores de 8 afos en el Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH.

Tierra Prometida, Ica Pert”

Estado Caries dental més alteraciones gingivales
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 91 35,7 23 9,0 114 44,7
Normal 11 4,3 84 32,9 95 37,3
Sobrepeso 30 11,8 16 6,3 46 18,0
Total 132 51,8 123 48,2 255 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Se encontrd que la caries dental mas alteraciones gingivales fue prevalente en el grupo de
desnutridos 35,7%, seguido en el nifio con sobrepeso 11,8%, sin embargo, en el grupo
con estado nutricional normal prevalecié la ausencia de caries dental mas alteraciones
gingivales con el 32,9% (tabla y gréafico 3)

40
35.7
35 32.9
30
£ 25
©
§ 20
=3
o 15
2 11.8
9
10 6.3
43
5 B
; [ ]

Desnutrido Normal Sobrepeso
m Con enfermedades bucales M Sin enfermedades bucales
Grafica 3: Estado nutricional y caries dental mas alteraciones gingivales en nifios

menores de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida,

Ica Pera”
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Tabla 4. Distribucién porcentual del estado nutricional y caries dental en nifios menores

de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pertt”

Estado Caries dental
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 107 42,0 7 2,7 114 447
Normal 47 18,4 48 18,8 95 37,3
Sobrepeso 43 16,9 3 1,2 46 18,0
Total 197 77,3 58 22.7 255 100.0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Se encontrd que la caries dental fue prevalente en el grupo de desnutridos 42,0%, seguido
en el nifio con sobrepeso 16,9%, sin embargo, en el grupo con estado nutricional normal

prevalecié la ausencia de caries dental con el 18,8% (tabla y gréafico 4)

Frecuencia (%)
I o o T 7
(=) [%a] =] [%a] =] [%a] [=) %]

5]

42
18.8
18.4 16.9
2I7 I I I 1I2
. — —

Desnutrido Normal Sobrepeso

W Concaries MSin caries
Grafica 04: Estado nutricional y caries dental en nifios menores de 8 afios en el Centro

de Salud “El Huarango™ del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pera”
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Tabla 5. Distribucién porcentual del estado nutricional y alteraciones gingivales en nifios

menores de 8§ afios en el Centro de Salud “El Huarango™ del AA. HH. Tierra Prometida,

Ica Peru”
Estado Alteraciones gingivales
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 91 35,7 23 9,0 114 44,7
Normal 11 4,3 84 32,9 95 37,3
Sobrepeso 30 11,8 16 6,3 46 18,0
Total 132 51,8 123 48,2 255 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Se encontré presencia de cambios gingivales de manera prevalente en el grupo de
desnutridos 35,7%, seguido en el nifio con sobrepeso 11,8%, sin embargo, en el grupo
con estado nutricional normal prevalecié la ausencia de cambios gingivales con el 32,9%
(tabla y gréafico 5)

40.0

35.0

35.7
32.9
: 11.8
9.0
’ 6.3
l = .
» ]

Desnutricion Normal Sobrepeso

L
(=]
(=]

[
[}
(=]

Frecuencia (%)
=N
L [a=]
(o= (=]

-
(=]
o

%]
(=]

B Presencia de cambios gingivales B Sin presencia de cambios gingivales

Graéfica 5: Estado nutricional y alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afios en el
Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Pera”
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Contrastacion de hipétesis

Hipétesis general

a. Hipotesis estadistica

No existe relacion entre el estado nutricional con la caries dental y

Ho:
alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afios en el Centro de Salud
“El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Peru.
Hi: Existe relacion entre el estado nutricional con la caries dental y
alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afios en el Centro de Salud
“El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Peru.
b. Nivel de significancia: 5% =a=0.05

c. Estadistica de prueba: Dada la naturaleza categérica de la variable estado

nutricional y caries dental mas alteraciones gingivales se eligid para la

contrastacion empirica de la hipotesis la  prueba no paramétrica chi cuadrado;

cuyos resultados se cita a continuacion:

Tabla 6: X? para contrastar la hipétesis general

Estado Caries dental mas alteraciones gingivales
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 91 35,7 23 9,0 114 44,7
Normal 11 4,3 84 32,9 95 37,3
Sobrepeso 30 11,8 16 6,3 46 18,0
Total 132 51,8 123 48,2 255 100,0

Chi cuadrado de Pearson=100,725 gl=2  p=0,000

d. Regla de decision:
El valor critico de chi cuadrado en la tabla, con grado de libertad (3-1)(2-1)=2 y

con nivel de significancia 0.05 es 5,9915

Regidén de rechazo

Regidén de aceptacion de la
Ho / dela Ho

X20.95= 5,9915 X2:100,725
14



e. Conclusion:
Como el valor calculado de chi cuadrado (100,725) es mayor que el chi cuadrado
de la tabla (5,9915) y con un error de 0,000 podemos rechazar la hipétesis nula
(Ho) y aceptar la hipotesis alterna (H1). ” Existe relacion entre el estado nutricional
con la caries dental y alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afios en el
Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Perti. ”.
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Hipotesis especifica 1
a. Hipdtesis estadistica

Ho: No existe relacion entre el estado nutricional y caries dental en nifios
menores de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango™ del AA. HH.
Tierra Prometida, Ica Peru.

Hi: Existe relacion entre el estado nutricional y caries dental en nifios menores
de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra
Prometida, Ica Pera.

b. Nivel de significancia: 5% =a=0.05
c. Estadistica de prueba: Dada la naturaleza categorica de la variable estado
nutricional y caries dental se eligio para la contrastacion empirica de la hipotesis

la prueba no paramétrica chi cuadrado; cuyos resultados se cita a continuacion:

Tabla 7: X? para contrastar hipotesis especifica 1

Estado Caries dental
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 107 42,0 7 2,7 114 44,7
Normal 47 18,4 48 18,8 95 37,3
Sobrepeso 43 16,9 3 1,2 46 18,0
Total 197 77,3 58 22.7 255 100.0

Chi cuadrado de Pearson=66,504 gl=2  p=0,000

d. Regla de decision:
El valor critico de chi cuadrado en la tabla, con grado de libertad (3-1) (2-1)=2y

con nivel de significancia 0.05 es 5,9915

Region de aceptacion de la Region de rechazo

Ho / de la Ho

X%0.95= 5,9915 X2=66,504
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e.

Conclusion:
Como el valor calculado de chi cuadrado (66,504) es mayor que el chi cuadrado
de la tabla (5,9915) y con un error de 0,000 podemos rechazar la hipétesis nula
(Ho) y aceptar la hipotesis alterna (H1).” Existe relacion significativa entre el
estado nutricional y caries dental en nifios menores de 8 afios en el Centro de
Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Peru”.
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Hipotesis especifica 2
a. Hipdtesis estadistica
Ho: No existe relacion entre el estado nutricional y alteraciones gingivales en
nifilos menores de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA.
HH. Tierra Prometida, Ica Peru.
Hi: Existe relacion entre el estado nutricional y alteraciones gingivales en
ninos menores de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA.

HH. Tierra Prometida, Ica Peru.
b. Nivel de significancia: 5% =a=0.05
c. Estadistica de prueba: Dada la naturaleza categorica de la variable estado
nutricional y presencia de cambios gingivales se eligié para la contrastacion
empirica de la hipdtesis la prueba no paramétrica chi cuadrado; cuyos resultados

se cita a continuacion

Tabla 8: X? para contrastar la hipotesis especifica 2

Estado Alteraciones gingivales
nutricional Si No Total
N % N % N %
Desnutricion 91 35,7 23 9,0 114 44,7
Normal 11 4,3 84 32,9 95 37,3
Sobrepeso 30 11,8 16 6,3 46 18,0
Total 132 51,8 123 48,2 255 100,0

Chi cuadrado de Pearson=100,725 gl=2  p=0,000

d. Regla de decision:
El valor critico de chi cuadrado en la tabla, con grado de libertad (3-1) (2-1)=2 y

con nivel de significancia 0.05 es 5,9915

Region de aceptacion de la Regidn de rechazo

Ho / de la Ho

X20.95= 5,9915 X2:100,725
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e. Conclusion:
Como el valor calculado de chi cuadrado (100,725) es mayor que el chi cuadrado
de la tabla (5,9915) y con un error de 0,000 podemos rechazar la hipétesis nula
(Ho) y aceptar la hipotesis alterna (H1). “Existe relacion significativa entre el
estado nutricional y alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afios en el
Centro de Salud “El Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Peru”.
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V. DISCUSION

La relacion entre el factor local y el estado sistémico ha sido ampliamente reconocida
durante las ultimas dos décadas, y la evidencia disponible respalda dicho vinculo, por lo
que, el estado nutricional con la caries dental y alteraciones gingivales en nifios no es un

asunto de interés nuevo.

La salud en general y sobre todo el estado nutricional de los infantes es un tema que tiene
poca acogida a nivel de estudios, sin embargo, es muy importante conocer los problemas
a nivel de la cavidad oral que pueden tener una posible consecuencia con el estado

nutricional.

Se encontrd una relacion significativa entre el estado nutricional y la caries dental, con
un 42,0% de desnutricion. Una posible explicacion a esto podria ser que los sujetos de la
poblacion de estudio pertenecieran a familias en situacion de pobreza y/o vulnerabilidad
social y de acuerdo con la Encuesta Nacional de Salud, esta es una condicion de especial
susceptibilidad en relacion con el sobrepeso y la obesidad. Se sabe que el consumo
frecuente de carbohidratos y azlcares refinados estd fuertemente asociado con el
desarrollo de lesiones de caries y que dicho consumo también esta asociado con el
sobrepeso y la obesidad infantil. Por lo tanto, era justificable sugerir que los nifios con
desnutricion posiblemente tendrian una mayor probabilidad de lesiones de caries. Los
nifios con sobrepeso y obesos tienen menor prevalencia de lesiones de caries que aquellos
con normo peso. Estos resultados son consistentes con estudios recientes realizados por
Calderén N,” quién concluyd que el estado de salud bucal estuvo asociado
significativamente al estado nutricional. Mientras que, para Aguirre R,2 Amado A, en
Ecuador durante el 2019, concluyeron que el estado nutricional no esta relacionado con
la presencia de caries dental. Asi también en el estudio de Elorrieta R,? en Cusco-Per( en

el afio 2021 no encontrd una asociacion significativa entre las variables mencionadas.

Aunque algunos autores sugieren que el sobrepeso podria incluso ser un factor protector
contra la aparicion de caries por su papel bacteriostatico, ya que en algunos estudios los
grupos de nifios con sobrepeso presentaron una menor tasa de presencia de caries.

La malnutricién es una enfermedad que, sobre todo en nifios deberia considerarse como
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peligrosa y sobre todo tomarla en cuenta al momento del diagnostico bucal, ya que la
malnutricibn como una condicion sistémica en su mayor porcentaje ocasiona otras

lesiones a nivel local que para el presente estudio es la cavidad oral.

Ademaés, se encontr6 relacion entre el estado nutricional y alteraciones gingivales, se
observd que el 35.7% presentd desnutricién y cambios gingivales, estos resultados son
similares al estudio local de Flores W, quién reportd que el 56.9% presentaba una
alteracion en su estado nutricional: 54.5% delgadez y el 2.4% sobrepeso. Ademas, el
78.0% presentaba enfermedad gingival reportando una relacion entre el estado nutricional
y la enfermedad gingival en nifios. Asi también se contrastan con una revision sistematica
y metanalisis publicados recientemente, en los que la obesidad demostrd ser un factor de
riesgo de gingivitis entre nifios y adolescentes. Sin embargo, la literatura publicada adn
no tiene consenso sobre la relacion entre el estado nutricional y la gingivitis en la

poblacion pediatrica.

Cabe resaltar que una de las limitaciones de este estudio es que los datos analizados no
aportan evidencia de causalidad ya que corresponde a un disefio transversal, por lo que la
interpretacion solo sera de tipo probabilistica. La higiene dental, la dieta y la exposicion
topica a fluor no se registraron como variables fuertes en los sujetos de la muestra, lo que
puede distorsionar los resultados. Otra limitacion de este estudio se refiere al diagndstico
nutricional poblacional. Idealmente, esto se habria hecho sobre la base del diagnostico
nutricional integrado de los nifios, para lo cual se combinan los resultados de los
indicadores antropométricos mas la historia y los datos fisicos. Por lo tanto, el IMC seria
insuficiente para establecer el estado de adiposidad en la poblacion pediatrica y podria
explicar los resultados contradictorios que existen en la literatura respecto a esta
asociacion. Finalmente se necesita mas evidencia para ayudar a aclarar la asociacion entre

el estado nutricional y la caries y alteraciones gingivales.
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V. CONCLUSIONES

Existe relacion entre el estado nutricional con la caries dental y alteraciones
gingivales en nifios menores de 8 afios en el Centro de Salud “El Huarango” del AA.

HH. Tierra Prometida, Ica Peru.

Existe relacion entre el estado nutricional y la caries dental en nifios menores de 8

anos en el centro de salud “El Huarango™ del AA HH. Tierra Prometida, Ica.

Existe relacién entre el estado nutricional y las alteraciones gingivales en nifios
menores de 8 afios del centro de salud “El Huarango” del AA.HH. Tierra Prometida,

Ica.
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VI. RECOMENDACIONES

Las diferentes tendencias observadas con respecto a la asociacion entre
desnutricion y obesidad, caries dental y alteraciones gingivales reflejan la
compleja etiologia de estas condiciones que  comparten factores de riesgo
comunes Yy requieren un enfoque complejo y multidisciplinario. Investigaciones
adicionales que revelen todas las posibles interacciones patogénicas entre estas
enfermedades proporcionardn a los profesionales médicos, odont6logos y
nutricionistas una mejor comprension de la naturaleza de estas dos enfermedades

y medios mas eficientes para prevenirlas.

Recomendamos instaurar una politica de atencion multidisciplinario en el equipo
que conforma el puesto de salud, es decir pediatra, enfermera, psic6logo,
nutricionista, odontologo que deberan integrar la condicion sistémica del paciente
pediatrico con afectaciones bucales y permita mejorar la atencion, brindando un

mejor diagnostico buco dental de nuestro nifios

Los hallazgos presentados pueden utilizarse en la planificacion, implementacion
y evaluacion de programas de promocion de la salud bucal para nifios en edad
preescolar y se recomienda que estudios futuros evalten la asociacion entre las
medidas antropométricas indicadas por el peso, edad y la caries de la primera

infancia mediante estudios longitudinales..
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VIII.  ANEXOS
ANEXO 01

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
UNIVERSIDAD NACIONAL SAN LUIS GONZAGA DE ICA

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

|. DATOS GENERALES DEL NINO
N° de Ficha: ..........

Nombre: ......ccee i iiieiieein..... Edad: ...... Genero: ...........

I[I. DATOS SOBRE LA CARIES DENTAL:
- Con caries dental ()
- Sin caries dental ()
[11. DATOS SOBRE LAS ALTERACIONES GINGIVALES:
- Presencia de cambios gingivales. C]
- Ausencia de cambios gingivales. [
IV. DATOS SOBRE EL ESTADO NUTRICIONAL
RVN: +12. 5 %

Para 1 a 6 aflos: P.l. = Edad (afios) X 2 + 8.5 kg
Para 7 a 8 afos: P.l.= Edad (afios) X 3 + 3 kg
PR x 100
% PR = ----ooeoe-- = %
Pl
Edad en anos:.... Peso Real en Kg: ....... Peso ldeal: ....
CALCULO:

3.1 Desnutriciéon: Si D No D
3.2 Normal: si(_ ] No( )

3.3 Sobrepeso:  Si(__ ) No[( )
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ANEXO 02

JUICIO DE EXPERTOS

VALIDACION DE INSTRUMENTD

I DATOS GEMERALES

P

Apellidos y nombres del experto: Pardo Angulo Patrica Enrigueta.

Cargo e Institwcion donde labarac Universidad Nadanal 5an Luis Gonzaga.
HNombre del Instrumento motivo de evalusdan: Instrumento de recolecdian de Datos.
Autones] del Instrumento: Bach. Brenda Poma Anchita
Titule de la Investigacion: “Relacion del estado nutricional con la caries dental v

alteraciones gingreales en nifios menores de 8 afos en el Centro de Salud "0 Huarango®
del &a. HH. Tierra Prometida, lca Pero”

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITLRGS M:Ihlu D;I.l ﬂan.ll.H Iu:n.l Blup ?-ml

1. ClLARRDED Enba Tormuliade con languis 5
il prag g,

I OBETWVIRAD Enki axpriskado an condudtic 5
ezapraddan

& ACTURLIDAD Edvcuads al avanze de la cienca 3 5
fpcrlupgs

b ORGANIZACKN Enints una srganicacin g, 5

5. SUFICEE RO Comprande los aspiscion de canEdad 4 5
cailidad.

£ INTERCKNALIDAD | Adecuads para salere aspiecios gl 5
sistema di evaluison g el dearolks
du capacdadin cogrnascibivas.

. COMSISTERCIA Banad i o peckos Brarco-cmnt g 5
dit la Tecnokegia Educativa.

£ COHEREMIIA Entrw los indicim, irdicadons y las 5
SIMEmIuney

5. METODOLOGIS Lt askrale ga ruspendy al prupauio 5
dal diagnivtico.

10, PERTINEMELA Elinstrumisn®o g adecoado al po de 5
inwesbgdaan.

CORTEO TOTAL O RARECES
[Arslkw 8l conming @ cada uss &@ ke caiegariss &= s scals) & o C o L
Coeficients de Validez = {1aA) + (2x8] = (30C) + (4D} + (Safl—= 50 = 1
50

54

ML CALIFICACHON GLOBAL [Ubigue ol coeficiente de valider obtenido en el intervalo
respectivo ¥ margue con un aspa en el droulo sociado)

Categaria Intenvalo
Desaprobado > | [S.00-040]
Ohservado o [080.0,7)
[ Aprobada g% QAR

IV, OPINION DE APLICABILIDAD: Aplicable.

| *Aplicable *MNo aplicable]

Fasb

Mg. Patricia Parda Angule.
Eip. Ddontapediakria.
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

l. DATO: GEMERALES

1. Apellidos y nombres del experto: CANDELA LEVAMGC CECIL MASSIEL
2. Cargoe Institucion donde labora: UNIVERSIDAD MACIOMAL SAM LUIS GONZAGA DE ICA
3. Mombre dal Instrumento motive de evaluadon: Instrumento de Recaleccion de Datos

4, Autor[es) del Instrumento: Brenda Poma Anchita

5  Titulo de la Investigacion: “Relacion del estado nutricional con la caries dental y alteraciones
gingivales en mifios menores de & afios en el Centro de salud “El Huarangn! del As. HH, Tierra
Prometida, Ica Pen™

II. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Duficlenta Baja Ragulas Buena FMluy bisena
1 2 3 q 5
1. CLARID&AD Estd formulado con lenpualie M
roplada.
E. OBIETIVIDAD: Esta expresado en conducias X
absarvadas
3. ACTUSLIDGED Adpruado al avance de la ciencia y M
tecntlogia
4, ORGAMIZACION Exlste una coganizaciin |ogica. M
5. SUFCIENCA Comprende los aspecios de cantidad M
w Callidaad.
6. INTENCHOMALIDAD Adecuado para walorar aspectos del B
ststema de evaluacon ¥ el desannoiio
oo capackdados copnoscitivas.
7. COBSISTEMCIA Basado en aspocios tedrion- M
cheniificos de la Tecnologia
Educatlva.
B. COHERENCLA Ermtre los mdlces, imdlcadones § las M
dimensionas
5. METODOLOGRA La estrategla responde al proposito X
del dlagniostica.
10. PERTEMENCIA El Instremenio es adecuado al tipo B
de Imestigacian.
CONTED TOTAL DE MARCAS A 8 & o E
|Readice & confoo an cada una de las categorias de |a escals)

Coefidente de Validez = [1x4) + {2xB) + [3xl) = [4xD) + (SxE)— =

& -

50

50

Il CALIFICACIGN GLOBAL [Ubigue o coeficiente de validez obtenido en o intercalo respectivo y marque con un
aspa en el cintulo asociada)

Categoria

Irtervaba

Desaprobado o3

[0,00-0,50]

< [0,60-0,70]

Observado
Aprobado

< [0,70-1,00]

IV OPINION DE APLICABILIDAD:

[*&plicable *No aplicable]

Mg. Candela Leyang
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES
1. Apellidos y nombres del experto: DR. FREDDY EMILIO TATAJE NAPURI

Cargo e Institucion donde labora: UNIVERSIDAD SAN LUIS GONZAGA DE ICA.
Nombre del Instrumento motivo de evaluacion: JUICIO DE EXPERTO. VALIDACION.
Autor(es) del Instrumento: DR. FREDDY EMILIO TATAJE NAPURI.

i & W N

Titulo de la Investigacion: “RELACION DEL ESTADO NUTRICIONAL CON LA CARIES DENTALY
ALTERACIONES GINGIVALES EN NINOS MENORES DE 8 ANOS EN EL CENTRO DE SALUD EL
HUARANGO DEL AA.HH. TIERRA PROMETIDA, ICA PERU”

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

Deficiente Baja Regular Buena Muy buena
CRITERIOS
1 2 3 4 5

. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje

apropiado.
2. OBIJETIVIDAD Esta expresado en conductas

observadas
B. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia

y tecnologia
#. ORGANIZACION Existe una organizacion légica.
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos de

cantidad y calidad.

6. INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos
del sistema de evaluacion y el
desarrollo de capacidades
cognoscitivas.

7. CONSISTENCIA Basado en aspectos teodrico-
cientificos de la Tecnologia
Educativa.

B. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y
las dimensiones

9. METODOLOGIA La estrategia responde al
propdsito del diagndstico.

10. PERTINENCIA El instrumento es adecuado al

%% /3¢ 8| % B XX X X

tipo de investigacion.

CONTEO TOTAL DE MARCAS

A B C D E
(Realice el conteo en cada una de las categorias de la escala)
Coeficiente de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (5xE) = 50
50 50
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11l. CALIFICACION GLOBAL (Ubique el coeficiente de validez obtenido en el intervalo respectivo y
marque con un aspa en el circulo asociado)

Categoria Intervalo
Desaprobado > | [0,00-0,60]
Observado > | <I0,60-0,70]
Aprobado gg < [0,70-1,00]

IV. OPINION DE APLICABILIDAD:

[*Aplicable *No aplicable]

/ rd

i

_

DR.TATAJE NAPURI FREDDY ENILIO
DNIN® 21575640

DR. FREDDY EMILIO TATAJE NAPURI
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES
1. Apellidos y nombres del experto: Dr. Edgar Martin Hernandez Huaripaucar

2. Cargo e Institucion donde labora: Docente Investigador RENACYT de la Universidad

Nacional “San Luis Gonzaga”.

3. Nombre del Instrumento motivo de evaluacion: instrumento de recoleccion de datos

4. Autor(es) del Instrumento: Poma Anchita, Brenda

5. Titulo de la Investigacidn: “Relacién del estado nutricional con la caries dental y

alteraciones gingivales en nifios menores de 8 afos en el Centro de Salud “El Huarango”

del AA. HH. Tierra Prometida, Ica Peru”

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

Deficiente Baja Regular Buena Muy buena
CRITERIOS 1 2‘ g3 . v .
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X
apropiado.
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observadas
3. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia
y tecnologia
4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica.
5. SUFICIENCIA Comprende los aspectos de X
cantidad y calidad.
6. INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos X
del sistema de evaluacion y el
desarrollo de capacidades
cognoscitivas.
7. CONSISTENCIA Basado en aspectos teodrico- X
cientificos de la Tecnologia
Educativa.
8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y X
las dimensiones
9. METODOLOGIA La estrategia responde al X
propdsito del diagndstico.
10. PERTINENCIA El instrumento es adecuado al X
tipo de investigacion.
CONTEO TOTAL DE MARCAS
(Realice el conteo en cada una de las categorias de la escala) A B c D E

Coeficiente de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (5xE) = 3 +8 +35 = 0.92
50 50
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I11. CALIFICACION GLOBAL (Ubique el coeficiente de validez obtenido en el
intervalorespectivo y marque con un aspa en el circulo asociado)

Categoria Intervalo Calificacidn.
Desaprobado [0,00-0,60]

Observado <[0,60-0,70]

Aprobado <[0,70-1,00] X

IV. OPINION DE APLICABILIDAD: El instrumento proporcionado para esta evaluacién
de validacién posee incongruencias y errores metodoldgicos en su aplicabilidad
para estudios en salud. Pero el instrumento de recoleccion de datos de la tesis
posee una estructura y contenido adecuado para los objetivos del estudio, por
tanto, resulta aplicable para la investigacidn respectiva.

V. CONCLUSION: Aplicable

Universidad Nacionaf* Sdn Vs e Ica

Dr. EDGAR M. HERNANDEZ HUARIPAUCAR
Docente Principal — Doctor en Salud Publica
investigador RENACYT-CONCYTEC
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ANEXO 03

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

GENERAL

¢(Cual es la relacién entre el estado
nutricional con la caries dental y
alteraciones gingivales en nifios menores
de 8 afios en el Centro de Salud “El
Huarango” del AA. HH. Tierra
Prometida, Ica Perd?

ESPECIFICOS
e ;Cual es la relacién entre el estado
nutricional y la caries dental en
nifios menores de 8 afios en el

centro de salud “El Huarango” del
AA HH. Tierra Prometida, Ica?

e ;Cual es la relacion entre el estado
nutricional 'y las alteraciones
gingivales en nifios menores de 8
afios del centro de salud “El
Huarango” del AA.HH. Tierra
Prometida, Ica?

GENERAL

Determinar la relacion entre el estado
nutricional con la caries dental y
alteraciones gingivales en nifios menores
de 8 afios en el Centro de Salud “El
Huarango” del AA. HH. Tierra Prometida,
Ica Perd.

ESPECIFICOS
e Identificar larelacién entre el estado
nutricional y la caries dental en
nifios menores de 8 afios en el centro
de salud “El Huarango” del AA HH.
Tierra Prometida, Ica.

e Determinar la relacion entre el
estado nutricional y las alteraciones
gingivales en nifios menores de 8
afos del centro de salud “El
Huarango” del AA.HH. Tierra
Prometida, Ica.

GENERAL

Existe relacion entre el estado
nutricional con la caries dental y
alteraciones gingivales en nifios
menores de 8 afios en el Centro de
Salud “El Huarango” del AA. HH.
Tierra Prometida, Ica Perd.

ESPECIFICOS

e Existe relacion entre el estado
nutricional y la caries dental en
nifios menores de 8 afios en el

centro de salud “El Huarango™ del
AA HH. Tierra Prometida, Ica.

e Existe relacion entre el estado
nutricional y las alteraciones
gingivales en nifios menores de 8
afos del centro de salud “El
huarango” del AA.HH. Tierra
Prometida, Ica.

V. Independiente
Estado nutricional

V. Dependiente
Caries dental
Cambios gingivales

Edad
Género

Tipo de investigacion:

Segln su enfoque
cuantitativo, del nivel
relacional,
no experimental y segun el
nimero de mediciones:
transversal.
Poblacion

La poblacion es de 750
nifios menores de 8 arfios
atendidos durante el afio
2019 en el Centro de Salud
“El Huarango” del
Asentamiento Humano “El
Huarango”, Localidad
“Tierra Prometida”, del
Distrito de Ica.

Muestra:

Obteniendo como muestra
final a 255 nifios menores
de 8 afios atendidos
durante el afio 2019 en el
Centro de Salud “El
Huarango” del
Asentamiento Humano “El
Huarango”, Localidad
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“Tierra Prometida”, del
Distrito de Ica.

Técnicas e instrumentos:
Para la recoleccion de
informacién, se utilizé
como técnica una ficha de
recoleccion 'y  revision
documental de historias
clinica

Procesamiento de Datos:
Elaborada la base de datos,
se realizd el procesamiento
y tabulacién utilizando el
programa SPSS versién 25.
El andlisis descriptivo de
los datos se realizd
mediante tablas de
distribuciones de
frecuencias con tablas
simples y tablas cruzadas.
El andlisis estadistico
inferencial se realiz6 para
probar la relacién entre la
variable independiente y
dependiente, para lo cual se
aplicé el estadistico Chi
cuadrado (X2) para las
variables cualitativas.
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ANEXO 04

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

-

Y S, mﬂ

Fotografia 2: Tesista recolectando datos
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Fotografia 3: Aplicacion de los criterios de elegibilidad de las historias clinicas

Fotografia 4: Consolidado de la recoleccion de datos de las historias clinicas
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ANEXO 05

AUTORIZACION DE LA POSTA DE SALUD “EL HUARANGO”

TN -
3 b
N /AR el Bizostznario del Perk 200 a2 indeyendoesla® B

E

Autorizacion para realtzar
trabajo de campo on ol Puesto de
Balud “EL HUARANGO™

Seforita Drectora del Puesto de Salud "EL HUARANGO".
Dra, LILIAN ESCATE VENTURA

SD

BRENDA STEPHANY POMA ANCHITA identiicada con ONI N°
70117689, Bachier deo la Facultad de Odontologla, ante usted con of debido
respeto me presento y expongo 1o siguente

Que. habiendo siio aprobado por la Comison de Grados y Tituos de la
Facultad de Odontologia mi Proyecto de Tess fitulado. "RELACION DEL
ESTADO NUTRICIONAL CON LA CARIES DENTAL Y ALTERACIONES
GINGIVALES EN NIROS MENORES DE 8 AROS EN EL CENTRO DE SALUD
'&WD&LASENTWTOH\MOHERRAM

mM-wmummmm«m
pacientes atendidos en el centro de salud de acuendo al formuiano que adjunto.

POR TANTO
Ruego 8 usted, accoder 8 mi peticsdn por ser de jJussca

ica 09 de Agosio def 2021
s vt DNI N* 70117689

ETLTE £L MURINGD
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