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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar la relacion entre actitud, practica y conocimiento sobre salud oral en
madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023. MATERIAL Y METODO: Estade
tipo bésica, prospectiva, transversal, de nivel relacional y de disefio no experimental, la
muestra estuvo formada por 108 madres que acuden al centro de salud de vista alegre, de forma
regular, se usé como método una encuesta y para instrumento un cuestionario, la cual cuenta
con la validez realizada por jueces expertos. RESULTADOS: Con respecto a edades de las
madres destaco el grupo de madres de 29 a 45 afios que equivale a 54 (50%), de nivel
secundario 51 (47.2%), 104 nifios estan a cargo de la madre (96.3%) y 41 madres tienen 2 hijos
(38%). Respecto al conocimiento sobre salud oral fue: 57 tienen un nivel medio (52.8%),
seguido de 36 madres con nivel bueno (33.3%) y solo 15 con nivel bajo (13.9%) bajo, en
cuanto a las actitudes, 94 refieren una actitud positiva (87%) y solo 14 negativa (13%) y
finalmente con respecto a las practicas, 84 fue inadecuada (77.8%) y 24 adecuada (22.2%).
CONCLUSION: Existe relacion significativa entre actitud, practica y conocimiento sobre

salud oral en madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Palabras claves: Actitud, conocimiento, practicas, salud oral.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: Determine the relationship between attitude, practice and knowledge about
oral health in mothers of the Vista Alegre Health Center -Nazca, 2023. MATERIAL AND
METHOD: The research study is basic, prospective, transversal, relational level and design
non-experimental, the sample was made up of 108 mothers who attend the Vista Alegre
health center on a regular basis, a survey was used as a technique and a questionnaire was
used as an instrument, which has validity carried out by expert judges. RESULTS:
Regarding the ages of the mothers, I highlight the group of mothers from 29 to 45 years old,
which is equivalent to 54 (50%), at the secondary level 51 (47.2%), 104 children are in the
care of the mother (96.3%) and 41 mothers have 2 children (38%). Regarding knowledge about
oral health, 57 had a medium level (52.8%), followed by 36 mothers with a good level (33.3%)
and only 15 with a low level (13.9%), as for attitudes, 94 reported a positive attitude (87%)
and only 14 negative (13%) and finally with respect to practices, 84 were inadequate (77.8%)
and 24 adequate (22.2%). CONCLUSION: There is a significant relationship between
attitude, practice and knowledge about oral health in mothers at the Vista Alegre Health
Center -Nazca, 2023.

Keywords: Attitude, knowledge, practices, oral health.
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l. INTRODUCCION

Actualmente la educacion se ha tornado en el primordial propésito con el que se lograré el
desarrollo de la sociedad, por lo que fomentar una adecuada educacién en valores, destrezas y
lograr potenciar las habilidades de los estudiantes se ha convertido en una accion indispensable
para lograr que en un futuro este pueda desenvolverse ante la sociedad, tratando de cambiarla y
transformarla para mejora de todas las personas. Aunque desafortunadamente no es asi en todos
los aspectos, puesto que; la educacién se centra en temas especificos como materias, nimeros,
estadisticas, politica; descuidando un punto importante la salud. En todas las instituciones
educativas se ha visto el poco tiempo que se dedica a los estudiantes para hablar sobre temas de
salud y particularmente sobre la salud oral (1). La ausencia de informacion que tienen los
estudiantes sobre salud oral, forma parte del inconveniente que esta logrando afectar a la mayoria
de los individuos del mundo entero, repercutiendo en la calidad de vida de cada una de ellas,
debido a las diversas patologias que trae el no conocer sobre una adecuada higiene bucal, entre
ellas la presencia de caries y enfermedades periodontales; pero no solo esto suele ser causa de
malos habitos higiénicos, también lo acompafian una mala alimentacion, el escaso entendimiento
referente a medidas de prevencidn de estas patologias (2).

Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se hallan 3500 millones de individuos con
problemas de salud bucal y 530 millones con caries, siendo esta Gltima mas prevalente en la
poblacién infantil; la cual resulta ser mucho mas peligrosa, ya que se convierte en un antecedente
gue incrementa el riesgo de volverse a presentar en un futuro (3). En la India, en el 2017 las
gestantes presentaron escaso conocimiento sobre salud bucal, resaltando que solo acuden al
odont6logo cuando presentan molestias, notandose que esta poblacion necesita ampliar sus
conocimientos (4). En Cuba, en ese mismo afio se encontr6 que el (90) 71.6% de madres presento
un entendimiento regular acerca de salud bucal y en los padres se hall6 un conocimiento bajo en
un (59) 47% (5). En otro estudio realizado en México encontraron que el 70% (72) de los
apoderados revelo un entendimiento medio acerca de salud bucal (6).En el Perd, el 2017, los
infantes de 3 a 5 afios, revelo una elevada existencia de caries. Asi mismo se hallé que los padres
posponen las consultas al odont6logo, debido a que creen que los nifios no poseen piezas
odontoldgicas o que los nifios tienen miedo acudir al odont6logo (7). Como afirma el MINSA, en
el 2020, la persistencia de este mal en la poblacion infantil de 3 a 5 afios fue alta; situacion que ha
resultado de gran preocupacion (8). En un estudio en Lima, ese mismo afio demostrd que 56%
(29) de los padres poseian un escaso entendimiento acerca de salud bucal, pero el 84.3% (44)
mostraron una actitud positiva (9). En otro estudio realizado en el Cuzco en el 2018 acerca de

salud bucal, donde formaron parte 110 padres de familia, se hallé que (34) 30.9% de los padres



tenian un conocimiento inadecuado, (62) 56.4% un conocimiento regular y solo (14) 12.7% un
conocimiento adecuado (10). En una de las Gltimas encuestas efectuadas a los padres, acerca de
las formas de vida y la salud bucal, se encontr6 que ellos eran los encargados de ensefiarles a sus
hijos acerca de la adecuada limpieza y el cuidado dental que debian tener para evitar problemas
odontoldgicos (11). Los padres, son considerados como las personas de mayor influencia en su
familia y en quienes recae la responsabilidad de brindar el conocimiento adecuado sobre las
medidas de prevencion que se debe tener para evitar algin problema de salud. Dentro de estas
responsabilidades se encuentra el tener un adecuado entendimiento acerca de salud oral, y
adecuados hébitos en la dieta de los mas pequefios en quienes se estd empezando a formar las
piezas dentales; “ya que se ha visto que los primogénitos que tienen como apoderados, sujetos
con mal cuidado dental son méas vulnerables a seguir con esta cadena presentando dilemas en su
salud oral”, a desemejanza de los infantes de padres con una salud bucal correcta (12). Al centro
de salud de Vista Alegre se presentan casos muy frecuentes de problemas a nivel bucal; caries,
gingivitis, edentulismo, sobre todo en gran porcentaje en edades muy tempranas, segun lo
encontrado y observado de 108 madres, 97 (90%) tienen caries, 86 (80%) gingivitis y 76 (70%)
presentan edentulismo parcial, lo que Ilama mucho la atencion del personal de odontologia que
labora en dicho establecimiento y lo que ha motivado a desarrollar un estudio donde se pueda
indagar el grado de sapiencia, las practicas y las emociones que tienen las progenitoras de este
centro de salud acerca de la salud bucal de su familia. Ya que un inadecuado saber y malas
practicas o actitudes puede ser el causante de estos problemas en la poblacion.

Dentro de los Antecedentes de la Investigacion:

A nivel internacional: tenemos a Arco D., Faustino D., Blaya P., Neves F. (2022) en Brasil,
realizaron la investigacion cuyo propésito fue lograr evaluar los conocimientos, actitudes y
practicas que tenian las madres acerca de la salud bucal. Metodologia: El estudio desarrollado fue
de cohorte, transversal, disefio no experimental; cuya muestra de estudio fueron 442 madres.
Resultados: se encontr6 que (203) 46% tenian entre 25 y 34 afios, con respecto al conocimiento,
el (354) 80% conocimiento tenian respuestas mas adecuadas que inadecuadas. Con respecto a la
actitud, se encontr6 una actitud positiva en mas del (309) 70% de ellas, mientras que en el area de
practicas se encontr6 que el 85% tenian practicas inadecuadas con respecto a la salud oral. Asi
mismo, se encontré que la baja educacién que presenta la madre se asocio al bajo conocimiento
(p=0,014); mala actitud de lactancia materna (p=0,036), y mala higiene oral (p=0,043), asi como
la ingesta de dulces (p=0,032). En conclusion: Las madres tuvieron conocimientos bajos acerca
de la salud bucal y las précticas fueron consideradas de riesgo. (13).

Reinoso D. (2022) en Ecuador. Desarrollo una investigacion con el propésito de examinar el nivel

de conocimiento acerca de la salud oral que tenian los maestros, padres y alumnos”. La
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Metodologia empleada fue de tipo descriptivo, de nivel relacional, siendo participe del estudio de
100 estudiantes de 2° afio, 100 padres y 4 maestros, en lo cual se aplicé una encuesta; obteniendo
como resultados que (60) 60% de los estudiantes y padres presentaron un conocimiento regular
acerca de la salud oral, mientras que los maestros, (2) 50% mostraron un conocimiento bueno,
(2) 50% evidenciaron tener conocimiento regular. Asi mismo se hallo alto indice de caries dental
en estudiantes, mostrando un nexo entre el tipo de alimentacion y la caries que tienen los
estudiantes. Conclusion: Es indispensable que se siga brindando sesiones educativas en cuanto a
salud oral y la adecuada alimentacion que se debe tener para prevenir caries dental (14).
Lakshmi S et al. (2020) en la India; desarrollaron un estudio cuyo proposito fue evaluar el nivel
de conocimiento que tienen las gestantes referido a la salud bucal. La Metodologia empleada fue
descriptivo, transversal, cuya poblacion de estudio con la que se trabajo fue 606 gestantes
Resultados: (339) 56% de las gestantes presentaron un conocimiento inadecuado, asi mismo se
hall6 que quienes presentaron bajos niveles de conocimientos eran analfabetas (79) 13.1% o
tenian educacién primaria (203) 33.3%, por el contrario las gestantes con educacion secundaria
(224) 37.1% o superior (100) 16.5%, presentaron un conocimiento adecuado. Conclusién: Las
gestantes poseen un conocimiento inadecuado en mayor magnitud, asocidndose esto al nivel
educativo que poseen las madres (15).

Mohamed E, et al. (2019) en Egipto, efectuaron una investigacion cuya intencién fue evaluar el
conocimiento de las gestantes referido a la salud bucal. La Metodologia empleada fue de tipo
descriptivo, de corte transversal, cuya poblacion de estudio con la que se trabajo estuvo
conformado por 265 gestantes Resultados: El 75% (199) de gestantes tuvo un entendimiento bajo
de la salud oral y solo el 25%(66) mostrd un entendimiento bueno; segun el grupo etario, las
gestantes con edades de 28 a 38 afios fueron el 57% (151), seguido por el grupo de 17 a 27 afios
47%(125) y teniendo como Gltimo a las gestantes mayores de 39 afios con 43%(114). Segun el
grado de instruccion, el 49% (32) con un nivel superior de estudio tuvo un entendimiento bueno
y 41% (27) un nivel malo, las que tienen secundaria el 44%(88) tuvieron un entendimiento malo
y 51% (101) un conocimiento bueno. En conclusion, El 70% de las gestantes presentaron bajos
niveles de entendimiento referido a la salud bucal (16).

A nivel nacional: Salas J. (2022) en Ancash realiz6 una investigacion con el propoésito de
identificar las actitudes, practicas y conocimientos de las madres acerca de la salud oral. La
Metodologia empleada fue de tipo observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, en la que
participaron 259 madres. Resultados: la edad de las participantes del estudio fue mayor a 31 afios,
el nivel educativo que tenian fue la secundaria en mayor proporcion y que la mayoria de ellas
provenia de la zona rural, con respecto a la actitud que tienen frente a la salud oral, se encontrd

que hubo una actitud positiva en el 88.44 % (229), con respecto a las practicas se hallé que el
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77%(199) tuvo practicas adecuadas y por ultimo el 73% (189) present6é un conocimiento bueno.
En conclusién: Tuvieron buen conocimiento 73% (189), una actitud positiva 88.44% (229) y
practicas adecuadas 77% (199) en cuanto a la salud oral, pero existe un pequefio porcentaje de
ellas 10 % (26) que aun falta educar en cuanto a salud oral para cambiar sus habitos (17).

Flores J., Gomez H., Quispe S. (2022) en su investigacion cuyo propdésito fue determinar las
actitudes y précticas de las madres acerca de salud oral y caries dental en nifios. La Metodologia
empleada fue de tipo basico y de nivel correlacional en la que participaron como poblacién 199
madres, de la cual se extrajo una muestra de 131 madres aplicando la formula para poblaciones
finitas. Dentro de los resultados se hallé que un 84%(110) de madres tuvieron: actitud positiva y
el 82%(107) tuvieron préacticas deficientes, en cuanto al indice de caries, se hallé que una cantidad
considerable de los nifios 51 (38.9%), presentaron un indice moderado. En conclusion, El indice
de caries presente en nifios estd mas relacionado a las malas préacticas de salud oral de los padres
(18).

Gavino L. (2022) su estudio tuvo como proposito “determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y las actitudes sobre salud bucal en madres con nifios 3 a 5 afios de la institucion
educativa inicial Carlos Showing Ferrari — Huanuco”, la Metodologia empleada tuvo un enfoque
cualitativo, de nivel relacional, la muestra fue 217 madres. Resultados: El nivel de conocimiento
fue alto 68% (148) y para las actitudes fueron adecuadas con un 81%(176), concluyendo que hay
relacién entre el conocimiento y actitudes acerca de salud bucal en las madres (19).

Dominguez D. (2022) en su investigacion cuyo objetivo fue determinar el nivel de conocimiento
y actitud de las madres acerca de la salud bucal en infantes menores de 6 afios. La Metodologia
empleo un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo, la muestra fue 120 madres. Resultados: con
respecto a la salud bucal, el 50% (51) tuvieron un conocimiento malo, 83% (39) regular y 73%
(30) bueno; y todas ellas con una actitud regular. Conclusién: las madres tuvieron conocimiento
regular y actitud regular referido a la salud bucal” (20).

A nivel Local: Barrios M. Zumaeta E. (2022) en su investigacion cuyo objetivo fue identificar el
nivel de conocimiento acerca de la salud bucal en embarazadas que concurren un hospital regional
en Ica. La metodologia empleada fue descriptivo de corte transversal y prospectivo. Resultados:
En cuanto al conocimiento; el 66% (99) tuvieron un conocimiento medio y 21% (32) un nivel
alto. Segun el nivel de instruccién el 46% (18) con estudios superiores mostraron un buen
conocimiento, segun la edad, el 73.4% (47) eran adultas y tuvieron un conocimiento. En
conclusion: las embarazadas advirtieron nivel de conocimiento medio referido a la salud bucal
(22).

Dentro de las bases tedricas, tenemos que la salud oral es aquella en la cual se toma en cuenta

la parte bucodental, necesaria para tener una buena calidad de vida, en otras definiciones tenemos

12



la salud oral viene a ser la falta de dolor oro-facial, heridas, infecciones y enfermedades
periodontales (encias), caries y pérdida de dientes; que pueden llegar afectar la disposicion de
morder, mascar, sonreir y dialogar. Esto quiere decir al aprendizaje o entendimiento de aquellos
conocimientos que son de fundamental aprendizaje en la anatomia, fisiologia de la boca y correcta
higiene de esta, para que asi puedan prevenir una serie de enfermedades que traerian problemas a
futuro (22).

La higiene bucal es una manera bastante eficiente para promover una buena salud dental,
contrarrestando con ello, a la aparicion de caries y enfermedad periodontal, estos habitos de aseo
se aprenden desde una tempranera edad del sujeto, por medio de la ensefianza de los padres,
quienes son los mas indicados para promover este habito de higiene bucal, desde antes de la
erupcion del primer diente temporal, donde la madre debera realizar a diario la limpieza luego de
la lactancia materna; aunque muchas personas debido a la falta de conocimiento no practican este
habito por no considerarla de importancia (23).

A causa de estos acontecimientos se ha incorporado en los planes en cuanto se refiere a la salud
bucodental, promover y prevenir las patologias, ya que la salud bucal en esta parte de la poblacién
infantil nos muestra una evidente gravedad y desinterés por prevenir las patologias bucodentales
(caries, gingivitis, periodontitis), que causan dafio a la poblacién, incluso causan baja autoestima
en la persona afectada, puesto que no hay mucha instruccién acerca de la practica de la higiene
bucal, o en todo caso no es frecuente estas charlas de sensibilizacion acerca del tema. Sumandose
a ello, tenemos que, si las instituciones educativas brindaran méas informacion acerca de estos
cuidados bucales a sus alumnos, el riesgo de desarrollar caries se reduciria en gran magnitud (24).
La informacion referida a la salud bucal, tiene como propdsito lograr un grado de concientizacién
y el hecho de comprender de una persona, logrando un conocimiento de acuerdo a fuentes de
informacidn veridicas (libros, television, carteles, charlas) (25). Este conocimiento debe nacer una
adecuada identificacion de la estructura anatémica, fisiologia y las patologias mas recuentesque
podrian evitarse con un adecuado cuidado y limpieza bucal (26).

Es importante que se cuente con la informacion sobre la anatomia bucal basica. Es por ello que
los padres deben ser los mediadores de esta ensefianza a sus hijos, y encontrase en alerta ante una
posible enfermedad, puesto que, si ellos no cuentan el conocimiento necesario para educar a los
nifios, tendriamos muchas deficiencias en cuentas a las patologias bucales, haciendo que cada dia
aumenta la incidencia en las enfermedades bucales desde temprana edad (27).

Otro de los temas muy importantes que también deben tener en cuenta los padres es la adecuada
alimentacion que los nifios requieren para su crecimiento, lo cual no solo aportaria a una buena
calidad en los dientes, sino en todo su organismo, se sabe que los pequefios no deberian consumir

azlcares en grandes cantidades, ya que estos son agentes directos para la presencia de caries
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dental, gingivitis y otras patologias, de esta manera pondremos un balance en cuanto al consumo
bajo de dulces, en caso exista este consumo deberia hacer una higiene oral adecuada,
inmediatamente después de haber consumo estos dulces, ya que si no lo hace traeria graves
consecuencias en su salud oral del nifio (28). De esta manera tendremos en cuenta que son los
padres los agentes directos, sobre el cuidado del nifio, por eso nace la gran importancia que ellos
se mantengan en una constante informacion, para que puedan tomar conciencia y a su prevenir
esta enfermedad en su menor, con los cuidados que deben tener (29).

Segun lo mencionado anteriormente tenemos que tener en cuenta, que la familia cumple un rol de
vital importancia en la salud bucal del nifio, siendo el principal educar en salud bucal al nifio,
desde edades muy pequefias, sin embargo, tenemos un grupo de madres que no se encuentran
preparadas para asumir esta responsabilidad de ensefianza porque desconocen de muchos temas
en salud, dentro ellos el de salud bucal, conceptos basicos y habitos de higiene que son necesarios
para la prevencion de enfermedades (30).

Esta higiene debe darse desde el nacimiento del menor, con la estimulacién de las encias
empleando una gasa y agua hervida luego que la madre dio de lactar al bebe, con ello se lograria
la adaptacion de los tejidos del bebe para una higiene precoz, cuando inicie con la erupcién de los
primeros dientes se debe usar un cepillo dental, 2 veces al dia; una vez completa todas los dientes
deberd usar hilo dental para las zonas interproximales (31). Si esta higiene no es la correcta, corre
con el riesgo de presentar las placas bacterianas, se la integran los microorganismos y azUcares,
adhiriéndose estd a los dientes, generando lesiones cariosas 0 enfermedad en caso de ser
removidas con el cepillo dental (32).

El cepillado dental es considerado el principal paso en la higienizacion bucal, ya que tiene como
objetivo que se elimine los restos de alimenticios de todo campo de los dientes, con un minimo
de veces de 3 al dia, o después de cada comida, también es importante el empleo de hilo dental
para terminar de quitar restos de comida donde el cepillo dental no puede llegar (33)

Este adecuado conocimiento generaria en los padres una buena actitud, ya que lograria cambios
en el estilo de habitos con respecto a la salud bucal (34).

Cuando se tiene una actitud negativa y se hace al cambiar a la positiva, es porque existe una buena
practica en la salud bucal. Estas buenas practicas no son mas que acciones que vienen realizando
por un método cientifico, que es conocido, logrando trazar una serie de objetivos, a su vez pueden
demostrar aquella efectividad en beneficio de la poblacion (35).

La salud bucal tiene como proposito principal trasmitir conocimientos y desarrollar una conducta
orientada a mantener la salud bucal, es por ello que este tipo de interacciones estan directamente
dirigidas hacia la ensefianza para los padres en una higiene que sea la adecuada sobre sus nifios,

tomando la conciencia de un buen procedimiento al momento de aplicarla, es por ello que lo que
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se presente es generar en ellos la practica desde el nacimiento del menor, si todo el equipo de
salud trabajara en un punto muy importante como la prevencion, asi como también la promocién
referido a la salud bucal, lograriamos en mundo con menos caries u otras patologias que se
relacionen a la salud oral (36).

Entendemos que lo mas comun, es la caries dental y la gingivitis, pero con ayuda de las charlas
preventivas que son muy importantes en la prevencion logramos menos problemas en la salud
publica (36).

El actual trabajo comprende de ocho capitulos: I, Introduccion y planteamiento del problema; I,
estrategia metodoldgica; 11, resultados; IV discusion; V, conclusiones, VI, recomendaciones;
VI, referencias bibliogréaficas y VIII, los anexos.

Por consiguiente planteamos la consecuente interrogante de investigacion:

Problema general

e ;Cudl es la relacion entre actitud, practica y conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023?

Problemas Especificos:

e ;Cudles larelacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en madres
del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023?

e ;Cudl es larelacion entre el nivel de préctica y conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023?

Justificacion e importancia de la investigacion.

Justificacion tedrica: al realizar este trabajo permitid hacer una inspeccién en diferentes
literaturas acerca de la situacion a nivel global de la caries y la salud bucal en nifios. Asi como el
conocimiento, practicas y las actitudes que muestran las madres acerca de la salud bucal, con ello
poder identificar si el bajo conocimiento esta relacionado con las practicas inadecuadas o las
actitudes negativas que se muestran para que el indice de caries en nifios se encuentre cada dia
mas elevado.

Justificacion Practica: Los resultados de la investigacion nos ayudaron a identificar que las
madres que mantienen bajos conocimientos sobre salud bucal son las que presentan las practicas
inadecuadas, a diferencia de las que tuvieron un buen conocimiento las cuales estuvieron
acompafiadas de buenas practicas aunque; esto resultd importante puesto que gracias a ello se
podran establecer las medidas necesarias para corregir esta situacion y con ello reducir el alto

indice de caries dental.
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Justificacion Social: La investigacion es beneficiosa para toda la poblacion, ya que nos permite
conocer las préacticas, actitudes y el conocimiento que poseen las madres y con lo cual se puede
reforzar algun tema que este debilitado para poder corregir los errores que se estdn cometiendo en
cuanto a obtener una buena salud oral y los casos de problemas o patologias bucales puedan
comenzar a disminuir en beneficio de la misma poblacion.
Justificacion metodoldgica: La investigacion que se presenté mantuvo un enfoque cuantitativo,
tipo descriptivo y correlacional, en donde pudo establecer nexo entre las variables, asi mismo el
instrumento que se utilizé respondi6 a las variables y a los indicadores; por lo que puede ser
utilizado en otras investigaciones, para ser aplicada.
Importancia: La realizacion del estudio fue importante ya que gracias a ello se supo cual era el
nivel de informacion que mantienen las madres del Centro De Salud Vista Alegre acerca de la
salud bucal; un punto relevante para impedir que el indice de caries dental siga acrecentando;
entendiendo que ellas son las principales proveedoras de salud de su familia y en particular de sus
menores hijos y los conocimientos que poseen seran relevantes para su cuidado, y evitar las
posibles enfermedades bucodentales a las que todas las personas estan expuestas.
Asi mismo los resultados ayudaran a que los profesionales encargados de la salud bucal presenten
nuevas estrategias para gque este conocimiento se incremente en toda la poblacion.
Esta investigacion también tiene un aporte para los futuros cirujanos dentistas de la universidad
San Luis Gonzaga, pues lo concientizara sobre el arduo trabajo que se debe trabajar desde el punto
de la prevencion a través de las sesiones educativas, charlas practicas en los colegios y visitas
domiciliarias.
A su vez las autoridades competentes como MINSA, Gobierno Regional de Ica, Municipalidad
de Ica, puedan generar estrategias que ayuden a acrecentar el bienestar de los individuos en cuanto
al tema de la salud oral, y estableciendo politicas de salud publica donde la poblacion objetiva
sean las madres y los nifios, esto seria un trabajo en conjunto con la ayuda de publicidades y
medios de comunicacién masiva en todas las plataformas virtuales, para que de esta manera se
llegue a alcanzar a la poblacién objetivo, también tener en cuenta de los seguimientos que se
tienen que realizar a cada caso en especifico, de esta manera conseguir resultados positivos que
ayuden a la poblacion.
Objetivo General:

1. Determinar la relacion entre actitud, préctica y conocimiento sobre salud oral en madres

del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Obijetivos Especificos:

1. Establecer la relacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en

madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.
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2. Establecer la relacion entre el nivel de practica y conocimiento sobre salud oral en madres
del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

En cuanto a la Hipdtesis y variables de la investigacion.

Hipotesis General:
Existe relacion entre actitud, préctica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro De
Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.
Hipotesis Especificas:
1. Existe relacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en madres
del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.
2. Existe relacion entre el nivel de préctica y conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Variables:

Variable 1

Actitud sobre salud oral

Dimensiones:

Acciones para imposibilitar la trasmision de enfermedades.
Adoptar medidas frente a una afeccion dental.

Acciones para maximizar un 6ptimo estado de salud.

Variable 2

Practica sobre salud oral
Dimensiones:

Concurrencia del adulto al odont6logo
Concurrencia del nifio al odontélogo
Cepillo dental

Pasta dental

Alimentacién

Variable 3

Conocimiento sobre salud oral
Componentes de higiene bucal.

Habitos acerca de higiene bucal.
Enfermedad asociada a la higiene bucal.

Técnicas de cepillado.
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA.

2.1 Tipo de investigacion

Bésica, Prospectiva y Transversal:

2.2. Nivel de investigacion

Relacional

2.3. Disefio de investigacion

No experimental.

2.4. Poblacion y muestra

Poblacion de estudio

Constituida por 150 madres que acuden al centro de salud de vista alegre, de forma
regular.

Tamarno de la muestra

Quedara determinada por la aplicacion de la formula estadistica que se vera a

continuacion; teniendo como resultado final una muestra de 108 madres.

z2pgN

"TEWN D+ Zpq

n= muestra
Z= nivel de confianza
p= probabilidad de éxito
g= probabilidad de fracaso
E= nivel de error
N= poblacién

En donde;

Z=95% ; p=51% ; q=49% ; E= 5% ; N= 150

Reemplazando:

(1.962)(0.51)(0.49)150

" = 0.059(150 — 1) + (1.967)(0.51)(0.49)

_ 0.96001584x150.
™= 0.3725 + 0.96001584
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144.00
n= 133

n =108

2.5 Técnicas de recoleccion de datos
Lo que se empleo fue una encuesta, la cual fue realizada posterior al permiso otorgado por el
director del centro de salud Vista Alegre.

Instrumento de recoleccion de datos

Lo que se utilizo para la variable actitud fue: cuestionario compuesto de 7 interrogantes con
opciones de respuesta maltiple tipo Likert entre las que se encuentran: esencial (1) Gtil pero no
esencial (2) No necesario (3). La puntuacion de la medicién se realizé con el siguiente item:

actitudes positivas: 0 — 10 actitudes negativas 11 — 21.

El cuestionario acerca de la variable conocimiento la conformaron 4 dimensiones, con un total de
12 preguntas; otorgandole 1 punto a cada pregunta bien respondida, obteniendo al final de la
sumatoria las siguientes puntuaciones: de 0 — 4 puntos se comprende que posee un grado de saber
bajo; de 5 — 8 puntos se comprende que posee un grado de saber regular y de 9 — 12 puntos se

comprende que posee una buena sapiencia.

Sobre el cuestionario sobre practicas de higiene bucal estuvo compuesto por 5 dimensiones y 9
items cada una de 4 posibilidades de contestacion, la posibilidad A compete a 3 puntos,
posibilidad B compete a 2 puntos, posibilidad C compete a 1 punto, posibilidad D compete a 0
puntos. Obteniendo como puntuacion final, practica adecuada de 0 a 14 puntos, y 15 a 27 puntos,

practicas inadecuadas.

Los instrumentos antes de ser aplicado, fueron validados gracias a entendidos en la materia de
investigacion y fue medido a través de una prueba piloto, el cual fue aplicada a una poblacion de
similares caracteristicas a las que se evalu6 y por medio del Alpha de Cronbach debiendo obtener

una puntuacion superior a 0.7 con el proposito de que pueda ser aplicado.

Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacion de datos

Fueron procesados a través de Microsoft Excel, en los que se establecieron las tablas de frecuencia
y del paquete estadistico SPSS — V27 para poner el grado de nexo que se encontrd entre las
variables que se estudiaron, asi como la implementacion de los graficos para mejor analisis e

interpretacion de los resultados presentados
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I1l. RESULTADOS

Tabla 1 Edades de las madres/cuidadores de los nifios que concurren al centro de salud de vista

alegre.
EDADES Frecuencia Porcentaje
16 a 19 ANOS 5 4,6
20 a 28 ANOS 47 43,5
29 a 45 ANOS 54 50,0
46 a 69 ANOS 2 1,9
Total 108 100,0
Grafico 1
EDADES DEL APODERADO DEL NINO
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Analizando tabla y gréfico, se advierte las edades de madres/cuidadores, donde destacan el grupo
de edades de 29 a 45 afios con un 50% y en un minimo porcentaje las edades de 46 a 69 afios con
1.9%.
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Tabla 2 Grado de instruccién de las madres/cuidadores de los nifios que concurren al centro de

salud de vista alegre

GRADO DE
INSTRUCCION Frecuencia Porcentaje
Analfabeta 15 13,9
primaria 12 11,1
Secundaria 51 47,2
Técnico 22 20,4
Superior 8 7.4
Total 108 100,0
Gréfico 2

GRADO DE INSTRUCCION DEL CUIDADOR
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Analizando tabla y gréfico, se advierte el nivel de instruccion de las mamas /cuidadores, donde el
47.2% tienen nivel secundario, seguido del 20.4% nivel técnico y en un minimo porcentaje se

encuentra el nivel superior con un 7.4%.
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Tabla 3 Namero de hijos de las madres que concurren al centro de salud de vista alegre

NUMERO DE HIJOS Frecuencia Porcentaje
1 HIJO 29 26,9

2 HJOS 41 38,0

3 HIOS 20 18,5

4 HIJOS 14 13,0

5 HIJOS 2 19

6 HIJOS 1 0,9

7 HIJOS 1 0,9
Total 108 100,0
Gréfico 3

NUMERO DE HIJOS
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Analizando tabla y gréfico, se advierte, el nimero de hijos de las madres, donde el 38% cuentan
con 2 hijos en su gran mayoria, el 26.9% solo un hijo y tenemos el 18.5% con 3 hijos.
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Tabla 4 Madre/cuidador de los nifios que concurren al centro de salud de vista alegre

APODERADO O CUIDADOR Frecuencia Porcentaje
Mama 104 96,3
Papa 2 1,9
Otros 2 1,9
Total 108 100,0
Gréfico 4
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Analizando tabla y grafico, se advierte, quien se encuentra al cuidado del nifio, donde el 96.3%

es de la madre, el 1.9% del padre y un mismo porcentaje de otros.
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Tabla 5 Actitudes sobre salud oral en las madres/cuidadores de los nifios que concurren al centro

de salud de vista alegre

ACTITUDES Frecuencia Porcentaje

Positiva 94 87,0

Negativa 14 13,0

Total 108 100,0

Grafico 5
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Analizando tabla y gréfico, se advierte, las actitudes referido a la salud oral en las
madres/cuidadores de los nifios, donde el 87% tienen una actitud positiva y solo el 13% es
negativa.
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Tabla 6 Conocimiento sobre salud oral de las madres/cuidadores de los nifios que concurren al

centro de salud de vista alegre

CONOCIMIENTO Frecuencia Porcentaje

Bajo 15 13.9

Regular 57 52.8

Bueno 36 33.3

Total 108 100,0
Gréfico 6
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Analizando tabla y gréfico, se advierte, un conocimiento de la salud oral en las madres/
cuidadores, donde revela un nivel regular en un 52.8%, en cuanto a un nivel bueno revela 33.3%,
y un 13.9% revela un nivel bajo.
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Tabla 7 Practicas sobre salud oral en las madres/cuidadores de los nifios que concurren al centro

de salud de vista alegre

PRACTICAS Frecuencia Porcentaje

Adecuada 24 22,2

Inadecuada 84 77,8

Total 108 100,0

Gréfico 7
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Analizando tabla y gréfico, se advierte, practicas sobre salud oral en madres/cuidadores, donde el
77.8% son inadecuadas y solo el 22.2% son adecuadas.
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Tabla 8 Relacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Conocimiento

Bajo Regular Bueno Total
Actitudes Positiva Recuento 10 51 33 94
% del total 9,3% 47,2% 30,6% 87,0%
Negativa Recuento 5 6 3 14
% del total 4,6% 5,6% 2,8% 13,0%
Total Recuento 15 57 36 108
% del total 13,9% 52,8% 33,3% 100,0%

Gréfico 8

Grafico de barras
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Analizando tabla y gréfico, se advierte, relacion entre las actitudes con el conocimiento en salud
oral, donde aquellas que tuvieron actitudes positivas, el 47,2% cuentan con un conocimiento
regular, el 30,6% bueno y solo el 9.3% bajo. Mientras que las que tienen actitudes negativas, el

5,6% tienen un conocimiento regular, el 4.6% bajo y solo el 2,8% bueno.
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Tabla 9 Relacion entre el nivel de practica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Conocimiento

Bajo Regular Bueno Total
Préacticas Adecuada Recuento 0 8 16 24
% del total 0,0% 7,4% 14,8% 22,2%
Inadecuada Recuento 15 49 20 84
% del total 13,9% 45,4% 18,5% 77,8%
Total Recuento 15 57 36 108
% del total 13,9% 52,8% 33,3% 100,0%

Gréfico 9
Grafico de barras
0 conocimiento
.bajo
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W bueno
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practicas

Al examinar la tablay el gréafico, se observa una relacion entre las practicas y el conocimiento en
salud oral. De las participantes con practicas adecuadas, un 14,8% demostraron poseer un
conocimiento bueno, mientras que solo un 7,4% mostré un nivel bueno. En contraste, entre
aquellas con précticas inadecuadas, un 45,4% exhibieron un conocimiento intermedio, un 18,5%

un conocimiento bueno y Unicamente un 13,9% presentaron un conocimiento bajo.
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PRUEBAS DE HIPOTESIS

Nivel de significancia

0,05

Se debe tomar en consideracion

La hipotesis nula fue rechazada por el valor menor a 0.05
Hipétesis general:

Ha: Existe vinculo entre actitud, practica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

HO: No existe vinculo entre actitud, practica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

Actitudes, practicas/conocimiento X2 SIGNIFICANCIA
Actitudes/Conocimientos 7,383 0,025
Practicas/Conocimientos 28,106 0,000

En la tabla, se pudo encontrar un valor de significancia inferior a 0.05, entonces nos indica que la
hipétesis nula fue rechazada. En consecuencia, estadisticamente hay relacién entre actitud,
practica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca,
2023.

Hipétesis Especifica 1:
Ha. Existe relacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en madres del

Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

HO. No Existe relacion entre el tipo de actitud y el nivel conocimiento sobre salud oral en madres
del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.
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Nivel de significancia
0,05
Se debe tomar en consideracion

“La hipdtesis nula se desestimo por ostentar un indice p-valor o significancia que resultd ser inferior
a 0,05.”

Resultado
Tabla 10 Correlacion entre nivel de actitudes y conocimiento sobre salud oral.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 7,383 2 0,025
Razén de verosimilitud 6,554 2 0,038
Asociacion lineal por lineal 6,304 1 0,012

N de casos validos 108

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento inferior a 5. El recuento
minimo esperado equivale a 1,94.

En la tabla, se observé un indice p-valor que es inferior a 0,05. Esto implica que la hipétesis nula
fue rechazada. Por ende, estadisticamente hay relacion entre el tipo de actitud y el nivel de

conocimiento sobre salud oral en madres del Centro De Salud Vista Alegre — Nazca, 2023

Hipotesis Especifica 2:

Ha. Existe relacion entre el nivel de préctica y conocimiento sobre salud oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.

HO. No existe relacién entre el nivel de practica y conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023.
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Nivel de significancia

0,05

Se debe tomar en consideracion

“La hip6tesis nula se rechazo6 porque tiene un p-valor o significancia que resulté menor a 0,05”

Resultado
Tabla 11 Correlacion entre nivel de préacticas y conocimiento sobre salud oral.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién
Valor df asintdtica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 28,1062 2 ,000
Razén de verosimilitud 27,612 2 ,000
Asociacion lineal por lineal 23,952 1 ,000

N de casos validos 108

a. 1 casillas (16,7%) esperaron un recuento inferior a 5. El recuento minimo previsto equivale a
3,33.

En el analisis de la tabla, se percibe que el p-valor o la relevancia estadistica es menor a 0,05.
Este resultado implica la desestimacién de la hip6tesis nula. Por lo tanto, desde una perspectiva
estadistica existe relacion entre el nivel de practica y conocimiento sobre salud oral en las madres
del Centro De Salud Vista Alegre — Nazca, 2023.
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IV. DISCUSION
En cuanto a los resultados generales tenemos que las madres manifestaron regulares
conocimientos en cuanto a la salud oral, también manifestaron actitudes razonables, empero las
practicas revelaron riesgo para que la caries pueda desarrollar en los infantes que concurren al
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023, lo cual fue similar al estudio de Arco D., Faustino
D., Blaya P., Neves F. (2022) en Brasil, donde de un grupo de madres 442, manifestaron buenos
conocimientos acerca de salud bucal 354 (80%), actitudes razonables 309 (70%), aunque las
practicas refirieron ser de riesgo 376 (85%) para el acrecentamiento de caries (13), de igual
manera en el estudio de Reinoso D. (2022) en Ecuador, donde refiere que es muy indispensable
gue se siga brindando sesiones educativas en cuanto a salud oral y la adecuada alimentacion que
se debe tener para prevenir caries dental por la inadecuada préactica en la salud bucal (14),
asimismo en el estudio de Flores J., Gémez H., Quispe S. (2022) mencionan en sus resultados que
el 84%(110) de las madres mostraron actitud positiva y un 82% (107) tuvieron précticas
deficientes, lo cual nos indica que el indice de caries presente en los infantes estd mas relacionado
a las malas practicas que mantienen las madres (18). En el estudio de Dominguez D. (2022) dio
a conocer que el 83%(125) de madres manifestaron un conocimiento de nivel regular acerca de
salud bucal y respecto a la actitud de las madres también fue regular. Conclusion: se hallé relacion
entre los factores, puesto que el nivel de conocimiento regular que manifestaron las mamas influyo

para mala actitud que presentaron (21).

Segun lo mencionado anteriormente sobre la salud bucal, lo que se pretende es lograr un grado de
concientizacion y comprension de una persona, por medio de un conocimiento, por medio de
fuentes de informacion veridicas (libros, articulos, charlas, entre otros) (25). Para cual el
conocimiento que se adquiere, debe ser el correcto para poder identificar la estructura anatdmica,
fisiologia y las patologias méas recuentes que podrian evitarse con un adecuado cuidado y limpieza
bucal, que debe ser medida en grados de conocimientos, suficientes e insuficientes (26). De tal
manera que son los padres los mediadores de esta ensefianza a sus hijos, y estar en alerta ante una
posible enfermedad, puesto que, es importante que los padres se encuentren informados para
educar a los nifios, y no tener como resultados caries en los infantes u otra patologias bucales,
haciendo que cada dia acrecenté la incidencia en las enfermedades bucales desde temprana edad
(27), cuando este conocimiento es adecuado, las practicas y actitudes resultaran adecuadas para
prevenir caries en nifios, con una higiene adecuada y la alimentacion que los infantes requieren
para su crecimiento, lo cual no solo aportaria a una buena calidad en los dientes, sino en todo su
organismo, se sabe que los infantes no deben comer alimentos que contengan azdlcar en grandes
cantidades, dado que estos son agentes directos para la presencia de caries dental, gingivitis y

otras patologias, de esta manera pondremos un balance en cuanto al consumo bajo de dulces, en
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caso exista este consumo deberia hacer una higiene oral adecuada, inmediatamente después de
haber consumo estos dulces, ya que si no lo hace traeria graves consecuencias en su salud oral del
nifio (28). De esta manera tendremos en cuenta que son los padres los agentes directos, sobre el
cuidado del nifio, por eso nace la gran importancia que ellos se mantengan en una constante
informacion, para que puedan tomar conciencia y a su prevenir esta enfermedad en su menor, con
los cuidados que deben tener (29).

Los resultados mencionan que existe relacion entre las mismas, el tipo de actitud se asocia al nivel
conocimiento de salud oral en madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023, estos
resultados fueron similares al estudio de Dominguez D. (2022) dio a conocer que el 83% (125) de
las maméas manifestaron poseer conocimiento regular a cerca de la salud bucal y la actitud delas
madres manifesto ser regular. Conclusion: se hallé relacion entre los factores, porque el gradode
saber regular que evidenciaron, influyo para esa mala actitud (21), al realizar un andlisis de lo
encontrado tenemos que tener en cuenta que la madre o padre de familia son los agentes directo
en el cuidado del nifio, sobre todo en la salud oral, si ellos estan preparados con la informacion
correcta entonces las actitud seran positivas para sus hijos en el cuidado de sus dientes, por ello si
existe relacion en cuanto a un buen conocimiento se tendrd como actitud positiva frente a un

hecho.

Con respecto, a la relacion entre el tipo de practicas y el nivel de conocimientos sobre salud oral
en madres que evidenciaron un coeficiente expresado en 0.000 que indicaba una relacion
significativa entre las mismas, por lo cual en la relacién que hay entre el tipo de préacticas y el
nivel de conocimiento sobre salud oral en madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023,
lo cual fue similar al estudio de Arco D., Faustino D., Blaya P., Neves F. (2022) en Brasil, donde
menciona que las madres mostraron buenos conocimientos en cuanto a la salud bucal, las actitudes
indicaron ser razonables, aunque las précticas indicaron riesgo para desarrollar caries (13), al igual
que el estudio de Reinoso D. (2022) en Ecuador; obteniendo como resultados que 60 %
(120) de estudiantes y padres presentaron conocimiento regular en cuanto a la salud oral,
mostrando nivel deficiente 52,10 % (52) en cuanto a la prevencion y cuidado de caries dental (14).
Segun lo mencionado anteriormente es importante manifestar que toda madre cumple un rol
esencial en la salud bucal del nifio, siendo el principal educar desde edades muy pequefias,
empezando con rutinas, habitos y conductas que dispongan una vida salubre en el nifio, esto es a
causa del conocimiento y preparacién que tienen con respecto a su salud bucal (30).

Si estas préacticas no son las adecuadas no se podra conseguir los objetivos, a su vez pueden

demostrar aquella efectividad en beneficio de la poblacion (35).
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Si bien la salud bucal tiene como prop6sito principal, trasmitir conocimientos y desarrollar una
conducta que esté orientada para la conservacion del individuo, el colectivo y humanidad, es por
ello que este tipo de interacciones estan directamente dirigidas hacia la ensefianza de los padres,
teniendo en cuenta que la higiene sea la adecuada para sus nifios, tomando la conciencia de un
buen procedimiento al momento de aplicarla, logrando que la préctica sea desde el nacimiento del
menor. Si todo el equipo de salud trabajara en la difusion y paralelamente en la prevision desalud
bucal, lograriamos un mundo con menos caries u otras patologias que se relacionen a la salud oral
(36).
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V. CONCLUSIONES

1. Existe relacion entre actitud y el nivel de conocimiento sobre salud oral en madres del
Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023, ya que tuvieron un coeficiente de 0,025.

2. Existe relacion entre el tipo de préacticas y el nivel de conocimiento sobre salud oral en

madres del Centro De Salud Vista Alegre —Nazca, 2023, ya que tuvieron un coeficiente
de 0,00.
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1.

VI. RECOMENDACIONES

Reforzar la informacién de las mamas en torno a salud oral, aplicando diversas
estrategias de aprendizaje (charlas informativas, folletos de informacién, material
audiovisual, maquetas) para que sigan adquiriendo actitudes positivas con respecto a la

salud oral, ya que las madres si la tienen, y no podemos descuidar ello.

Mayor énfasis en practicas de salud oral dirigida a las madres, de este modo mejorar las
practicas en los nifios, de tal manera que posterior a la informacion brindada a la madre
se realice una retroalimentacién de todo lo aprendido, para garantizar que si ha entendido

todo lo explicado en la consejeria.

Implementar nuevas estrategias de aprendizaje con ayuda de materiales audiovisuales que
puedan ser de facil entendimiento y captacion de informacion, también con una

retroalimentacion de cada informacion que se le brinde a la madre.

Promover y concientizar a las madres en torno a la salud oral de sus vastagos, desde los
primeros meses de vida, ya que son una poblacion de gran importancia. Ademas, ellas
pueden transmitir la informacion a distintas poblaciones ahora, para asi ir mejorando su

calidad de vida.
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VIIl. ANEXOS

ANEXO 1. Matriz de consistencia.

METODOLOGIA

PROBLEMA PRINCIPAL | OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS ALTERNA | VARIABLES

, . . ., . L, Variables: ENFOQUE DE LA
¢Cual es la relacion entre | Determinar la relacion entre | Existe  relacion  entre ]

, - : - . - . INVESTIGACION:
actitud, préactica y | actitud, practica y | actitud, préactica y | Variable 1

conocimiento sobre salud oral
en madres del Centro De
Salud Vista Alegre —Nazca,
2023?

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

¢Cual es la relacion entre el
tipo de actitud y el nivel
conocimiento sobre salud oral

en madres del Centro De

conocimiento sobre salud oral
en madres del Centro De
Salud Vista Alegre —Nazca,

2023.

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Establecer la relacién entre el
tipo de actitud y el nivel
conocimiento sobre salud oral

en madres del Centro De

conocimiento sobre salud
oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —
Nazca, 2023.

HIPOTESIS
ESPECIFICAS

Existe relacion entre el
tipo de actitud y el nivel
conocimiento sobre salud

oral en madres del Centro

Actitud sobre salud oral

Dimensiones:

- Acciones para
imposibilitar la trasmisién
de enfermedades

- Adoptar medidas frente a
una afeccion dental.

- Acciones para maximizar
un éptimo estado de salud.

Variable 2

Practica sobre salud oral

Dimensiones:

cuantitativo

TIPO DE LA INVESTIGACION:
Basica, Prospectivo

NIVEL DE LA INVESTIGACION:

Relacional

DISENO:
No experimental

POBLACION:
La de

conformada por 150 madres que acuden

poblacion estudio  esta

42




Salud Vista Alegre —Nazca,
20237

¢Cual es la relacién entre el
nivel de  préactica vy
conocimiento sobre salud oral
en madres del Centro De
Salud Vista Alegre —Nazca,

20237

Salud Vista Alegre —Nazca,
2023.

Establecer la relacion entre el
nivel de  préactica vy
conocimiento sobre salud oral
en madres del Centro De
Salud Vista Alegre —Nazca,

2023.

De Salud Vista Alegre —
Nazca, 2023.

Existe relacion entre el
nivel de practica vy
conocimiento sobre salud
oral en madres del Centro
De Salud Vista Alegre —

Nazca, 2023.

- Concurrencia del adulto al
odontélogo

- Concurrencia del nifio al
odontélogo

- Cepillo dental

- Pasta dental

- Alimentacion

Variable 3

Conocimiento sobre salud

oral

Dimensiones:

- Componentes de higiene
bucal

- Habitos acerca de higiene
bucal

- Enfermedad asociada con
la higiene bucal

- Técnicas de cepillado.

al centro de salud de vista alegre, de

forma regular.

MUESTRA:

La muestra esta conformada por 108
madres atendidas de forma regular en el

centro de salud de vista alegre.

TECNICAS DE PROCESAMIENTO
DE DATOS:

Los datos fueron obtenidos por medio de
una encuesta y procedio a través del

programa SPSS version 26.
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ANEXO 2: Matriz Operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALADE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Es el comportamiento | Se medira a través de una | Acciones para imposibilitar | Actitudes positivas: Ordinal
gue emplea un | encuesta a las madres de | la transmision de | 0-10
Actitud sobre | individuo enbase alo | familia en base a su | enfermedades. Actitudes negativas:
salud oral gue conoce. comportamiento sobre la | Adoptar medidas frente a | 11 —21.
salud oral una afeccion dental.
Acciones para maximizar
un 6ptimo estado de salud.
Préacticas Acciones que realiza | Se medira a través de una | Concurrencia del adulto al Practicas adecuadas Ordinal
sobre salud el individuo o persona | encuesta a las madres de | odont6logo 0 a 14 puntos
oral en base a lo que sabe | familia en base a las | Concurrencia del nifio al
o conoce de forma | acciones que realiza sobre | odontélogo Practicas inadecuadas.
continua. la salud oral Cepillo dental 15 a 27 puntos
Pasta dental
Alimentacion
Conocimiento | Es el nivel de Se medira a través de una | Componentes de higiene Conocimiento bajo: Ordinal

sobre salud
oral

concienciacion y
comprension que
tienen los individuos
elaborado a partir de

encuesta a las madres de
familia en base a lo que
conoce sobre la salud oral

bucal.

Habitos acerca de la higiene

bucal

0 -4 puntos

Conocimiento regular:

5 -8 puntos.

44




fuentes de
informacion sobre
salud Oral.

Enfermedad asociada a la

higiene bucal

Técnicas de cepillado

Conocimiento bueno:
9—-12 puntos
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ANEXO 3: Ficha de recoleccién de informacion.

Nombres y apellidos:

Edad:______ fecha de nacimiento: Direccion:

Teléfono celular: Nivel de instruccién:

N2 de hijos que tiene: padre /cuidador: mama () papa () otro:
I. ACTITUD:

A continuacion se presentara un cuestionario sobre la actitud que presentan las madres de familia
sobre la salud oral, el cual contiene 3 opciones de respuestas que se muestran en el cuadro de
abajo. Se le pide que marque (X) con toda la veracidad segun usted lo crea.

Util Util pero no | No  es
esencial necesario
1 2 3
ACTITUDES
N° item 1123
1 ¢Para evitar la aparicion de caries dental debo disminuir el

consumo de dulces?

2 ¢El cepillo dental debe ser de uso individual para evitar algin
contagio?
3 ¢Cuando duele algun diente, se debe acudir al odontélogo?

4 ¢La pasta dental se debe elegir por el precio?

5 ¢El consumo de agua puede ser reemplazado por gaseosas?
6 ¢Es necesario el uso de enjuague e hilo dental?
7 ¢Es necesario acudir al odontdlogo, periddicamente aunque no se

presente ninguna molestia?
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. CONOCIMIENTO:
El siguiente cuestionario que se presentard sera un cuestionario para medir el nivel de

conocimiento, el cual contiene como opciones de respuestas 4 alternativas que usted debera

marcar (X) segln su criterio.

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL
ITEMS RESPUESTAS

1 | 1.¢CualesconsideraUd.son | A | Dulces, cepillo dental, pasta dental.
elementos de higiene bucal? | B | Flior, pasta dental, hilo dental.

C | Cepillo dental, hilo dental, pasta dental.
D | Mondadientes, hilo de coser, palito de
fosforo.

2 | ¢Qué caracteristicas debe A | Que las cerdas sean duras.
tener un cepillo dental ideal B | Mango del cepillo que sea ergonémico,
para su hijo? cerdas suaves y que las cerdas indiquen la

dosis de la pasta dental.
C | Que en mango sea recto y duro.
D | Que dure mucho tiempo.

3 | ¢Cudl es la principal A | Para tener rico sabor al cepillarse.
importancia de usar pasta B | Para que no se gaste el cepillo dental
dental? C | Para que los dientes no se piquen y fortalecer

el diente.
D | Para que no salga heridas en la boca.

4 | . ¢Cuantas veces se cepillaal | A | Antes de las comidas.
dia? B | Después de las comidas.

C | Solo al acostarse.
D | Solo al levantarse

5 | ¢Cuéando cree usted debe A | Al salir el primer diente.

cepillarse los dientes? B | Después del tercer mes de nacido.
C | Cuando le duela algin diente.
D | Cuando le salgan todos sus dientes

6 | ¢Cuéndo cree usted que se A | Restos de hueso infectado.
debe hacer la limpieza bucal | B | Restos de sangre.

a un nifio? C | Restos de alimentos y microorganismos.
D | Restos de chocolate.
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7 | La placa bacteriana (sarro A | Es unainflamacién en la lengua.

dental) es: B | Es una enfermedad infectocontagiosa, que

dafa la estructura del diente.

O

Es una enfermedad infectocontagiosa que

dafa la estructura de la encia.

Es una inflamacion en el paladar.

8 | ¢Quées la caries? El dafio que le causa al diente

La inflamacion de las encias

La inflamacion del labio

La inflamacion de la lengua
El dolor de diente

9 | Lagingivitis es:

La inflamacion de las encias

La inflamacion del labio

La inflamacion de la lengua

10 | Qué técnica de cepillado Vertical De arriba abajo

W > O O W » O O W >» O

utiliza: Horizontal De derecha a izquierda

B B

5 minutos.

11 | ¢{Cuanto tiempo ud. Demora

en cepillarse los dientes? 30 segundos.

1 minuto.

2 minutos.

12 | ¢(Cada cuanto tiempo deberia Cada 6 meses.

cambiar su cepillo dental? Cada 12 meses.

Cada 3 meses.

O O @ >» O O W >

Cuando los penachos (cerdas) se abran

Il.  PRACTICA
El siguiente cuestionario que se presentara serd un cuestionario para evaluar las practicas, que

tienen los padres sobre salud oral, el cual contiene como opciones de respuestas 4 alternativas que

usted debera marcar (x) segun su criterio.

1 | (A quéedad llevo a su hijo al A | En los primeros meses de vida

odontologo por primera vez? B | En los primeros cinco afios de vida.

48



AUn no ha tenido su primera consulta.

No sabe, no contesta.

¢ Cual fue el motivo de la
Gltima visita del nifio al

odontdlogo?

Por control dental.

Para realizarse un tratamiento dental.

Por molestia o dolor en algun diente.

No sabe, no contesta.

¢Cada cuanto asiste el nifio al

odontdlogo?

Cada 6 meses o cuando le toca el control.

Cuando tiene alguna molestia.

Nunca.

No sabe, no contesta.

¢Después del (desayuno,

almuerzo, cena) el nifio realiza

el cepillado de dientes?

Siempre

A veces

Nunca

No sabe, no contesta.

¢Es usted quien realiza la

higiene de la boca del nifio?

Siempre

A veces.

Nunca.

No sabe, no contesta.

¢Coémo acomoda al nifio para

realizar la higiene oral?

El nifio de frente a usted.

Usted detras del nifio.

El nifio acostado.

No sabe, no contesta.

¢Utiliza pasta dental para

cepillar los dientes del nifio?

Si, siempre.

A veces.

Nunca.

No sabe, no contesta.

¢Quién le pone la pasta dental

al cepillo del nifio?

Usted u otro adulto.

Combinado nifio/adulto.

El mismo nifio.

O O @ >» O O @ >» O O W >» O O W >» O O ®@W >» O O W >» O O @ >» O O

No sabe, no contesta.
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ANEXO 4: VALIDACION DE JUECES EXPERTOS
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ANEXO 5: SOLICITUD DE AUTORIZACION

Solicito: Autorizacidn para realizar trabajo de

investigacion

Sefiora, jefe del centro de salud “vista alegre”

MC. Ruth Gilda Barrientos Umeres

Yo CANALES PARIONA JUAN ANTONY identificado con DNI 77351647, con
domicilio legal en la URB. La Palma Grande E-42, con numero de celular 934988600,
Email antonycanales19981998@gmail.com , Bachiller de Odontologia de la Universidad

Nacional San Luis Gonzaga de Ica, registrado con codigo universitario N° 20151005

Ante usted me presento y expongo lo siguiente:

Que, siendo bachiller de la carrera profesional de Odontologia, decidi realizar un trabajo de
investigacion sobre la “RELACION ENTRE ACTITUD, PRACTICA Y CONOCIMIENTO
SOBRE LA SALUD ORAL EN MADRES DEL CENTRO DE SALUD VISTA ALEGRE-

2023” que me permitira obtener el titulo de cirujano dentista.

Por lo expuesto; ruego a usted acceder a mi solicitud

Ica, 08 de agosto del 2023

CANALES PARIONA JUAN ANTONY
DNI: 77351647
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ANEXO 6. AUTORIZACION DE LA INSTITUCION
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CARTA DE ACEPTACION

Ica, 14 de agosto del 2023

Para: JUAN ANTONY CANALES PARIONA
Bachiller de Odontologia
Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica

De: MC. RUTH GILDA BARRIENTOS UMERES
Jefa del Centro de Salud Vista Alegre

Asunto: Aceptacion de Formacion Practicas

De mi especial consideracion:

Por medio del presente hago llegar mi saludo en calidad de la jefatura de la
representada, al mismo tiempo comunico la aceptacion bara que realice su trabajo de
investigacion sobre “RELACION ENTRE ACTITUD, PRACTICA Y CONOCIMIENTO SOBRE SALUD
ORAL EN MADRES DEL CENTRO DE SALUD VISTA ALEGRE-NAZCA 2023” que me permitira
obtener el titulo de cirujano dentista.

Es todo cuanto comunico, reiterandole mi saludo y estima personal.

Atentamente,
an VO u
. W /l'l( o jb
o MK =3
—aaenTOos UM
s Bl et a
JRr ~
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”

“Aio de la unidad, la paz y el desarrollo

CONSTANCIA

Para: JUAN ANTONY CANALES PARIONA

Bachiller de odontologia

Universidad Nacional San Luis Gonzaga De Ica
De:  MC. RUTH GILDA BARRIENTOS UMERES

Jefa Del Centro De Salud Vista Alegre

Asunto: Constancia De Trabajo De Campo

Hace constar que el sefior : JUAN ANTONY CANALES PARIONA Bachiller en
Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga De Ica, identificado con DNI:
77351647, ah culminado su trabajo de campo en el centro de salud Vista Alegre-
Nazca, para el desarrollo de su tesis titulado: RELACION ENTRE ACTITUD, PRACTICAY
CONOCIMIENTO SOBRE SALUD ORAL EN MADRES DEL CENTRO DE SALUD VISTA
ALEGRE — NAZCA.

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado para los fines
correspondientes.

Nazca, 14 de agosto del 2023
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ANEXO 7. EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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