UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

“RELACION ENTRE PRACTICAS Y CONOCIMIENTO DEL
USO DE PASTA DENTAL FLUORADA EN PADRES DE
FAMILIA EN LA INSTITUCION EDUCATIVA 78, ANO 2021”

TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE
CIRUJANO DENTISTA

PRESENTADO POR:
Bach. VENTURA SANCHEZ, DANITZA HELEN
https://orcid.org/0000-0003-3288-434 1

ASESOR:
Mg. SALAS SALAS, CESAR AUGUSTO
https://orcid.org/0000-0001-6970-7838

ICA — PERU
2022



DEDICATORIA

A Dios por darme la bendicién de la vida y la
fortaleza en cada momento dificil de toda esta

etapa de mi profesion.

A mis padres Francisco y Consuelo por su gran

amor, sus consejos y sacrificios.

A mis hermanos Victor,Orlando,Rina y Richard
por sus buenos consejos y Su gran apoyo

incondicional en todo este proceso.



AGRADECIMIENTOS

A mi asesor Mg. Cesar Salas Salas por su
tiempo y apoyo profesional en la realizacion de

la presente tesis.

A mis docentes de la escuela profesional de
odontologia por sus ensefianzas y orientacion en

el transcurso de mi carrera universitaria.

A la directora Beatriz Alzamora, de la Institucion
Educactiva 78 de Yaurilla, por su gran apoyo y la
dispocision de su tiempo durante la ejecucion de

la tesis.

A los padres de los nifios de la Institucion
Educativa 78 de Yaurilla por su tiempo y
participacion en la recoleccion de datos de esta

investigacion



INDICE

Dedicatoria
Agradecimiento
indice
indice de tablas
indice de graficos
Resumen
Abstract
Introduccion
CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1. Descripcidn de la realidad problematica
1.2. Formulacién del Problema
1.2.1. Problema principal
1.2.2. Problemas especificos
1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Obijetivo principal
1.3.2. Obijetivos especificos
1.4. Justificacidn de la investigacion
1.4.1. Importancia de la investigacion
1.4.2. Viabilidad de la investigacion
1.5. Limitaciones del estudio
CAPITULO Il: MARCO TEORICO
2.1.  Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Internacionales
2.1.2. Nacionales
2.2. Bases teoricas
2.3. Definicién de términos basicos
CAPITULO Ill: HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1.  Formulacion de hipoétesis principal y especificas
3.2. Variables:
3.2.1. Definicién de las variables

3.2.2. Operacionalizacion de las variables

Pag.

Vi
Vii

viii

10
11
11
12
12
12
12
12
13
13
13
14
14

15
15
16
17
23

24
24
24
26



CAPITULO IV: METODOLOGIA
4.1. Disefno metodologico
4.2. Disefio muestral

4.3. Técnicas de recoleccion de datos

4.4. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

4.5. Aspectos éticos

CAPITULO V: RESULTADOS

5.1. Analisis descriptivo

5.2. Analisis Inferencial

5.3. Comprobacion de hipétesis

5.4. Discusion

CONCLUSIONES
RECOMENDACIONES
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
ANEXOS
ANEXO: 1 Consentimiento informado
ANEXO: 2 Instrumento de recoleccion de datos
ANEXO: 3 Validacién de jueces
ANEXO: 4 Tramite administrativo
ANEXO: 5 Base de datos
ANEXO: 6 Fotos

28
28
29
30
31

32
39
39
47
49
50
51

o7
58
59
70
77
83



INDICE DE TABLAS

Tabla N° 1: Descriptivos de la Variable Edad del padre de

familia de la Institucion Educativa 78, ano 2021.

Tabla N° 2: Distribucidn de frecuencia de la variable grado de
instruccion del padre de familia de la Institucion Educativa 78,
afno 2021.

Tabla N° 3: Puntuacién del Cuestionario de Practicas sobre el

Uso de pasta dental fluorada

Tabla N° 4: Puntuacion del Cuestionario de Conocimiento sobre

el Uso de pasta fluorada

Tabla N2 5: Relacién entre practicas y conocimiento sobre el uso
de pasta dental fluorada en los padres de familia de la Institucion
Educativa 78, ano 2021.

Tabla N2 6: Tabla cruzada de Conocimiento y Practicas sobre el
uso de pasta dental Fluorada.

Tabla N° 7: Tabla cruzada Grado de Instruccion *Practicas sobre

el uso de pasta dental Fluorada”.

Tabla N° 8: Relacién entre las practicas sobre el uso de pasta
dental fluorada y la edad de los padres de familia de la Institucidon
Educativa 78, ano 2021. dentales en pacientes atendidos en

consultorios dentales particulares de Lima - 2021

Pag.

31

33

34

35

38

39

42

44

Vi



INDICE DE GRAFICOS

Grafico N° 1: Distribucién de frecuencia de la edad del padre de

familia de la Institucion Educativa 78, ano 2021

Grafico N° 2: Frecuencia de Grado de Instruccion de los padres

de familia.

Grafico N° 3: Frecuencias de Puntuacion del Cuestionario de

Practicas sobre el Uso de pasta dental fluorada

Grafico N° 4: Frecuencias de Puntuacion del Cuestionario de

conocimiento sobre el Uso de pasta dental fluorada

Grafico N° 5: Frecuencia de uso de pastas fluoradas por los

nifos de 3.4 y 5 afios de la Institucion Educativa 78, afio 2021

Grafico N2 6: Frecuencia de Concentracion de Fluor utilizadas

por los niflos de la Institucion Educativa 78

Grafico N2 7: Frecuencia de nivel de practicas sobre el uso de

pastas fluoradas

Grafico N° 8: Distribucion de frecuencias del Nivel de
conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en los padres

de familia de la Institucion Educativa 78, ano 2021

Pag.

32

33

34

36

36

37

40

Vii



RESUMEN

El propdsito de la investigacion fue determinar si existe relacion entre practicas y
conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en padres de familia,
realizandose una investigacion de tipo observacional, transversal de nivel
correlacional con muestreo censal. La poblacion se conformé por 140 padres de
familia de la Instituciéon Educativa 78. Se aplicaron dos cuestionarios asociados a
la escala Practica adecuada, inadecuada y sin practicas y Nivel de Conocimiento
con la escala conocimiento adecuado, inadecuado y sin conocimientos. Después
de la recoleccién de datos se trasladaron al programa estadistico SPSS 26 en
espafol empleandose las pruebas estadisticas paramétricas de Correlacion de
Pearson y no paramétrica Rho de Spearman con un nivel de significancia de 0.05
y un intervalo de confianza de 95%. Se hall6 que el nivel de practicas sobre la
aplicacién de pastas fluoradas el 72.9% son practicas inadecuadas y el 27.1% son
practicas adecuadas, el nivel de conocimiento sobre la aplicacion de pastas
fluoradas mostréo que el 67.1% son conocimientos inadecuados y el 32.9% son
conocimientos adecuados, el grado de instruccion de los padres se concentran en
el nivel secundario 61.4%,seguidos del superior con 26,43% y el de menor
frecuencia es sin estudios 1.4% y que la concentracién utilizada por los padres de
flior a los nifios es menor a 1100 ppm. Se concluyé que con un p valor 0.001 y el
Coeficiente de Spearman igual a 0.266 existe relacion significativa positiva débil
entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en padres de

familia de la Institucidon Educativa 78 -2021.

Palabras clave: Practicas, conocimientos, pasta dental fluorada

viii



ABSTRACT

The purpose of the research was to determine the relationship between the
practices and knowledge about the use of fluoride toothpaste about use by
parents, performing an observational, cross-sectional, correlational research with a
census sampling. The population consisted of 140 parents of the Institution
Educative 78. Two questionnaires related to the study variables were applied with
the scale adequate, inadequate and no practices and level of Knowledge with the
scale adequate, inadequate and no knowledge. After data collection, they were
transferred to the SPSS 26 statistical program in Spanish, using the parametric
statistical tests of Pearson's Correlation and Spearman's Rho nonparametric test
with a significance level of 0.05 and a confidence interval of 95%. It was found
that the level of practices on the use of fluoride pastes 72.9% are inadequate
practices and 27.1% are adequate practices, the level of knowledge on the use of
fluoride pastes showed that 67.1% are inadequate knowledge and 32.9% are
adequate knowledge, the level of education of the parents is concentrated in the
secondary level 61.4%, followed by higher education with 26.43% and the lowest
frequency is 1.4% and that the concentration used by parents of fluoride to
children is less than 1100 ppm. It was concluded that with a p value of 0.001 and a
Spearman correlation coefficient equal to 0.266 that there is a significant positive
but weak relationship between practices and knowledge about the use of fluoride

toothpaste in parents of educational institution 78 -2021.

Keywords: practices, knowledge, fluoride toothpast



INTRODUCCION

La salud bucodental de los nifios deberia ser uno de los objetivos principales en

las politicas de salud de todo pais.’

Una forma de prevencion es la correcta higiene bucodental que se le debe de
ensefar a los nifos desde edades muy tempranas segun lo recomienda la
Organizacion Mundial de la Salud.? Una de las técnicas mayormente utilizadas
para prevenir las lesiones cariosas es el uso de fluor topico. El flior presente en
las pastas dentales ha sido cuestionado por afos, por el riesgo de fluorosis por su
ingesta en nifnos pequenos por lo que no se indicaba uso de pasta dental con fluor
en ninos menores de 2 afos; y en menores de 6 con baja concentracién del
mismo, en la actualidad ya esta reportado que concentraciones mayores de fluor
utilizadas en cantidades adecuadas y con supervisidon son uno de los principales

métodos de prevencion de caries dental.’

En nuestro pais tenemos la “Guia de Practica Clinica para la prevencion,
diagndstico y tratamiento de la caries dental en nifos y nifias”, donde se sugiere
indicar el uso de pasta dental a concentraciones adecuadas (mayores de 1000
ppm F) a partir de la erupcion del primer diente y esta claramente descrito como
orientar a los padres de familia. Lamentablemente aun no estad correctamente
difundida en la poblacion; y los padres se dejan llevar por las edades impresas en
las pastas dentales, las mal llamadas pastas para niflos de 2 a 5 afios, que
presentan concentraciones de 500 ppm F, reportadas como ineficientes para la
prevencion de caries dental. Es por ello que en este estudio se plantearon los

siguientes problemas de investigacion:
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica

El papel del fluor estd bien documentado en el proceso de caries cuando esta
presente en la cavidad bucal. El efecto topico sobre la superficie dental ha sido
estudiado tanto clinicamente como en experimentos de laboratorio. Segun
estudios existe consenso en que el fluor es principalmente eficaz al inhibir la
desmineralizacion que podria provocar el comienzo e incremento de la caries, al
mejorar la desmineralizacion de las lesiones iniciales de caries y al inhibir el
metabolismo bacteriano.# Sin embargo, el metabolismo bacteriano se ve afectado
solo por concentraciones de fluoruro que superan las 1000 ppm y en la cavidad
bucal dichos niveles se limitan a un periodo de tiempo muy corto después de usar
productos fluorados. A pesar de los efectos positivos de la ingestion abundante de
fluor puede causar fluorosis durante el periodo en que se forma la denticion

permanente generando una problematica latente.®

No obstante, la OMS hace hincapié en la prevencién de la caries dental mediante
el uso eficaz de pastas dentales fluoradas. La investigacion sobre los efectos de
flior en la caries dental comenz6 hace mas de 100 afos. Hoy en dia, hay un gran
numero de estudios realizados sobre los efectos positivos del uso del dentifrico
con fltor en el cepillado.® El consenso entre los expertos es que el uso de pasta
dental ha reducido significativamente la prevalencia de caries. Sin embargo,
segun la OMS, solo el 20% de la poblacion mundial sabe que la F en la pasta de

dientes tiene un efecto preventivo de caries.’

El dentifrico con fluor se considera la herramienta mas importante para prevenir la
caries. Hoy en dia, tanto en Peri como en otros paises, la principal prevencion de
la caries para todas las personas es el uso de pasta de dientes con fluor dos
veces al dia.® Sin embargo, hay algunos factores importantes que juegan un papel
en el efecto preventivo de caries de la pasta de dientes con fluor al cepillarse.
Estos factores son la recurrencia en cepillado y la porcentualidad de fluor en el
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dentifrico. Otros factores conductuales influyentes son el tiempo de cepillado, las
cantidades de dentifrico aplicada al cepillo y colutorio con agua o comportamiento

posterior al cepillado.®

Frente a lo explicado se establecio la relacién entre practicas y conocimiento
sobre el uso de pasta dental fluorada en padres de familia de la Institucion
Educativa 78, afno 2021.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema principal

¢ Existe relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental

fluorada en padres de familia de la Institucion Educativa 78 - afio 20217

1.2.2. Problemas especificos

¢ Cual es el nivel de las practicas sobre el uso de pasta dental fluorada en padres

de familia de la Institucion Educativa 78, afno 2021?

¢ Cual es el nivel de conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en padres

de familia de la Institucion Educativa 78, afno 20217?

¢ Existe relacion entre el nivel de practicas sobre el uso de pasta dental fluorada
en padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021, segun el grado de

instruccion?

¢ Existe relacion entre el nivel de practicas sobre el uso de pasta dental fluorada
en padres de familia de la Institucién Educativa 78, afio 2021, segun la edad?

1.3. Objetivos de lainvestigacion

1.3.1. Objetivo Principal

Determinar si existe relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta

dental fluorada en padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.
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1.3.2. Objetivos especificos

Determinar el nivel de las practicas sobre el uso de pasta dental fluorada en

padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.

Determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en

padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.

Determinar si existe relacion entre el nivel de practicas sobre el uso de pasta
dental fluorada en padres de familia de la Institucion Educativa 78, afo 2021,

segun grado de instruccion.

Determinar si existe relacion entre el nivel de practicas sobre el uso de pasta
dental fluorada en padres de familia de la Institucion Educativa 78, afno 2021,

segun edad.

1.4. Justificacion de lainvestigacion

1.4.1. Importancia de lainvestigacion

La utilizacion de pasta dental fluorada esta reportado su alto nivel preventivo para
las lesiones de caries dental. El fluor en bajas dosis y alta frecuencia tiene una
alta evidencia para la prevencion de estas lesiones. Lamentablemente la poca
informacién que tienen acceso los padres, sumada muchas veces a la
desinformacion por los medios de comunicacién y de las etiquetas de las pastas
“para ninos” que indican pastas sin fluor para los nifios menores de 2 afos y con
concentraciones insuficientes de fluor para menores de 6 afos, hace que las
practicas al emplear la pasta dental no sea el adecuado. Es por ello que esta
investigacion es importante porque da a conocer el nivel de conocimiento que
tienen los padres de familia y como aplican este conocimiento en el cuidado de
sus menores hijos, nos permite saber si las practicas sobre el empleo de la pasta
dental son adecuadas en niflos de 6 afos, y si el fluor tépico que estan recibiendo

realmente tiene un poder preventivo para caries dental.

La presente investigacion tiene importancia porque nos permite conocer si los
padres o cuidador principal estan realizando un uso correcto de la pasta dental
con fluor, si tienen la orientacion necesaria para poder realizarla ya que es uno de

los constituyentes que influyen en la prevencion de lesiones cariosas. De esta
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manera podemos reforzar y que lo padres tomen conciencia de la importancia del
cepillado dental con una pasta dental con una concentracion adecuada de fluor, la
frecuencia y la cantidad necesaria, orientarlos que la supervision del cepillado
aumenta su calidad. Nos permite tener una base de datos para futuras

investigaciones en nuestra region.

1.4.2. Viabilidad de la investigacion

El presente trabajo de investigacion fue viable pues los padres de familia de
centro educativo inicial 78 participaron activamente, ademas que la poblacion de
estudio refleja a la mayoria de las poblaciones por lo que estos resultados seran

de mucha utilidad para crear estrategias de promocion o en todo caso prevencion.

1.5. Limitaciones de estudio

En los limitantes encontramos:

La inasistencia de algunos padres de familia los dias en los que se realiz6 el
estudio.

La veracidad de las respuestas de los padres de familia.

14



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Kapur, A et al. (2019) India; Realizaron una investigacion titulada Use of
Fluoridated Dentifrices among Children: Are We in the Right Direction?
Investigacion dirigida a padres de nifios de 4 a 6 afos de edad sobre el uso
correcto de las pastas dentales. La metodologia del estudio fue descriptiva, en el
que se aplicé un muestreo por conglomerados mediante cuestionario cerrado pre
instruido a una muestra de 173 nifos. Los resultados mostraron que el 85% de los
nifos usaban pastas con alto contenido de fluoruro, el 10% usaban pastas sin
fluoruro y el 5% usaban pastas con bajo contenido de fluoruro. En el grupo 1,
ninguno de los usuarios conocia los beneficios y riesgos de usar pastas dentales
con fluor y solo el 22% lo sabia en el grupo 2. Solo el 27% de los nifios del grupo
1 dispensaron la cantidad correcta de dentifrico para este grupo de edad, es decir,
un tamano de la cabeza de un guisante versus 67% en el grupo 2; la mitad de la
longitud del cepillo se dispensé en un 61,5% en el grupo 1y un 28% en el grupo
2, y solo una pequefa cantidad en un 11,5% en el grupo 1y un 5% en el grupo 2.
La pasta de dientes fue dispensada al nifio por los padres en el 89% de los casos
en el grupo 2 y solo el 50% en el grupo 1y el 88% de los padres afirmaron que
siempre supervisaban al nifio mientras se cepillaban los dientes frente a solo el
53% en el grupo 1. El 97% del grupo 1y al 63% en el grupo 2 nunca se les habia
explicado el método correcto de uso de la pasta fluorada en los nifios. Se
concluye que un bajo porcentaje de la poblacion utiliza bajo contenido de fluor,
pero este no esta asociado al conocimiento exacto de sus beneficios ni al uso

apropiado a la edad.™

Fortich et al. (2020) Colombia; realizaron una investigacion acerca de los
“Conocimientos, ideologias y practicas sobre flior en padres y maestros de
colegiales”. Metodologia: estudio descriptivo de corte transversal, la muestra
estuvo conformada por 164 padres de familia y 68 docentes de diversas escuelas
de la ciudad de Cartagena. Resultados: Los conocimientos de flior en ambos

grupos de estudio estuvieron enfocados en su funcién y aplicacion, asi como del
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uso y beneficios de las cremas dentales con fluor. Sin embargo, presentaban
desconocimiento acerca de suplementos con fluor, asi como sobredosis de fluor y
fluorosis dental en los padres de familia. En el item, “la utilizacion de cremas
dentales con fluor debe comenzar desde que el nifio nace” fue reportado por los
docentes en un (35,7%), mientras que los padres de familia lo consideran cuando
salen todos los dientes temporales (29,9%). Por ultimo, los participantes reportan
utilizar crema dental Colgate, 2 veces al dia con una cantidad de crema
correspondiente a toda la cabeza del cepillo dental. En conclusion los padres
conocian las funciones, aplicacion y beneficios del fluor, pero el conocimiento fue

ineficiente sobre efectos nocivos, sobredosis y complementos.

Pineda D et al. (2015) En su tesis denominada “Relacién entre la recurrencia de
afecciones cariosas en escolares y nivel de conocimiento de sus madres en
bienestar bucodentaria en la unidad educativa Fe y Alegria Cuenca 2014-2015".
La metodologia fue de tipo correlacional, la poblacion estuvo conformada por 113
nifos y sus madres. A los nifos se les realizé un examen clinico para determinar
la frecuencia de caries dental y a las madres se aplic6 una encuesta para
establecer el nivel de conocimiento en salud oral. Resultados: Encontraron que
existe relacidon estadisticamente significativa de p= 0,000 entre la frecuencia de
caries dental en escolares y nivel de conocimiento de sus madres en salud oral.
La frecuencia de caries dental de los ninos/as es de 92,9 %, asi mismo el nivel de
frecuencia de caries dental obtenido mediante el indice CPOD es bajo (32,7%),
medio (34,5%) y alto (32,7%). El nivel de conocimiento sobre salud oral de las
madres encuestadas demostréo un nivel alto (32,7%), medio (43,4%), y bajo
(23,9%).%2

2.1.2. Antecedentes nacionales

Hernandez A. Azafiedo D. (2019) Lima; realizaron un estudio titulado “Cepillado
dental y niveles de flior en pastas dentales usadas por niflos peruanos menores
de 12 anos”. Metodologia: Se realiz6 una investigacion secundaria al analisis de
las cifras de 41 330 nifios de 1 a 11 afos de la Encuesta Demografica y Salud
Familiar del afio 2018, en la que se muestra informacion sobre la practica de

cepillado y nivel de fluor en el dentifrico. Los resultados reportan que el 7,8% del
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total de nifos no se cepillaba los dientes. En los nifios de 1 a 5 anos, el 15,8% no
realizan el cepillado dental; y el 27% utiliza una pasta dental con una
concentracion inadecuada de fluor. Concluyen que un “porcentaje apreciable de
infantes peruanos no se cepilla los dientes; ademas, una extensa cifra de infantes
que se cepillan empleando pastas dentales con agregado de fluor sin efectividad

preventiva”.'3

Mattos M et al. (2015) Lima; en su investigacion titulada “Clase de pasta dental
autorreportada como indicador del nivel de fluor al que esta expuesto un
preescolar’. Metodologia: Estudio descriptivo transversal, que incluyo a nifos de 3
a 5 anos de instituciones educativas de un distrito de Lima. Los padres llenaron
un cuestionario validado donde evaluaron las practicas del menor en referencia a
clase de pasta dental utilizada, la recurrencia del cepillado, que dentifrico
utilizaban, nombre de la pasta dental. Resultados: La mayoria de padres (91,2%)
reportaron correctamente el uso de una o dos marcas de pastas dentales que
empleaba el nifio, 122 (76,7%) reportaron el uso de pasta para nifo, sin embargo,
basado en la concentracion de fluor solo 74 (46,6%) realmente emplearon este
tipo de pasta. El 61,8% reportd correctamente el tipo de pasta empleada.
Concluyeron que el 100 % de los nifos cepillaban sus dientes, el 57,9 % lo
realizaban dos veces al dia y 99,4% aplicaban pasta dental. La pasta dental
empleada por los preescolares era 500 ppm de F en 74 casos (46,6%) y mayor a

1000 ppm de F en 70 casos (44%). Una sola pasta dental era sin flGor."

2.2. Bases teodricas
2.2.1. Caries dental

“La caries dental es una disbiosis, que se expresa esencialmente por la ingesta
elevada de azucares fermentables, siendo esta modificacion del equilibrio y de la
porcentualidad entre las diversas especimenes de patdgenos de la flora oral”’, que
llegan a causar “una disgregaciéon quimica en la faceta dentaria, que provoca
circunstancias metabdlicas que se generaran en el biofilm (placa dental) que

recubra el territorio perjudicado”.’

Inicialmente las lesiones se presentan como manchas blancas, poco translucidas
y opaca, donde hay un proceso de desmineralizacion, comprometiendo

segmentos de la estructura dental sin que especificamente se presente
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cavitaciones en las superficies, ademas de la presencia de alteraciones pulpares

en zonas cercanas.'®

Etiologia

Es un padecimiento multifactorial, azucar dependiente; esta azucar es
metabolizada por patdgenos existentes en boca, como el S. Mutans, cuya
patogenicidad depende de la biopelicula, de sus propiedades y su interaccion con
otros patégenos. Los acidos organicos, que son producto del metabolismo, son
los responsables de remover los minerales del diente, dependiendo de otros
constituyentes como la calidad de la saliva y de la estructura dentaria. Si estos
constituyentes etioldgicos interactuan de modo habitual, el resultado final sera la
degradacion mineral neta del diente, iniciAndose de esta manera el proceso de

afecciones cariosas.!”
Fisiopatologia

Desde el punto de vista fisiopatolégicamente las afecciones continuan desde una
degradacion mineral superficial, mancha blanca, hasta una cavidad visible. El
proceso de desmineralizacion — remineralizacion se realiza de manera constante
en la superficie dentaria. Al presentarse pérdida mineral a nivel microestructural
en la superficie dentaria, subsiste una dinamica de equilibrio que admite que los
minerales que se han perdido vuelvan a ser repuestos. Cuando este equilibrio se
quiebra, se desarrolla una lesién inicial, lesién de subsuperficie en el esmalte, la
cual puede ser revertido. Cuando este desbalance entre desmineralizacion y
remineralizacién, se produce una cavitacibn que puede abarcar esmalte y

dentina.™
Epidemiologia

En nuestro pais, la caries dental es una de las enfermedades mas prevalente en
la infancia, siendo la principal causa de consulta en los establecimientos de
salud.” Las consecuencias de esta enfermedad perjudica la calidad de vida de
los nifios desde edades prematuras. Ademas, la elevada morbilidad de afecciones
cariosas lleva a que el ministerio de salud invierta grandes sumas de dinero para

frenar esta problematica en la poblacion.?%21
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Evolucién de lesion cariosa

Se expresa en:

Lesiones en esmalte

Hallazgo carioso, los territorios intercristalinos se ensanchan.??
Lesion en dentina

En lesiones cavitadas de dentina se genera una difusidon generalizada de

patdgenos en fosas y fisuras dentales.?
Lesién en cemento

Esta clase de lesidon requiere que se exhibe el tejido cementario al entorno bucal

como resultado de una recesion gingival o perdida de los tejidos periodontales.?*
Prevencion

La caries dental es una enfermedad que puede ser controlada con habitos de
higiene y de alimentacion adecuados, consiguiendo un equilibro constante en el
territorio oral. Para evitar o frenar la progresion del padecimiento, la evidencia nos
indica que las medidas deben estar enfocadas en el restablecer la homeostasis,
cambiar habitos nocivos y no centrarse en la restauracion. Las medidas generales
y preventivas incluyen principalmente un control en la ingesta de azucares,

habitos de higiene adecuados y el uso racional de fluoruros.?>26

2.2.2. Conocimiento sobre higiene bucal

El conocimiento, es una capacidad humana que implica un proceso intelectual de
ensefnanza y aprendizaje, entre las personas. Transmitir una informacién es facil,
mucho mas que transmitir conocimiento, a pesar que al trasmitir informacion ya se

esta trasmitiendo informacién.?’

El conocimientos de higiene bucal, es entendido como aquel conocimiento que se
tiene sobre las medidas preventivas en higiene bucal como (uso del cepillo, hilo
dental, paste dental, etc.) que logran posibilitar el control de algunos de los
factores que desencadenan la formacion precoz de la caries, asi como su
entendimiento etiolégico y la manera de mejorar los indices de salud oral de

nuestra poblacion infantil. 2/
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Dentro de los elementos para una buena y adecuada higiene bucal se encuentran
los mas utilizados para la remocion de la placa bacteriana y que ayuden en el
control de su formacién, asi como a prevenir el crecimiento microbiano evitando el
desarrollo de la caries dental y ciertas enfermedades gingivales. Para ello, se han
desarrollado diferentes elementos utilizados para la higiene oral, los cuales han
evolucionado dependiendo de las necesidades de los pacientes. Estos elementos

basicos son:

Cepillo dental; este es un instrumento que se utiliza para la remocién de residuos
gue se encuentran sobre la superficie dental y tejidos adyacentes, esta constituido
por fibras (cerdas), cabeza y mango. El cepillo dental debe cumplir con requisitos
minimos para ser aprobado para su uso. Deben ser biocompatibles con los tejidos
intraorales, remover residuos sin generar lesiones, ser fuertes y resistentes de
manera que no se deformen con su uso diario. En cuanto a las superficies de los
cepillos, deben estar pulidas y libres de esquinas, asi como tener haces
redondeados. En cuanto a su presentacién en el mercado, deben estar rotulados

y empacados de manera adecuada.?®

Hilo dental; la seda dental es un elemento de higiene oral conformado por
multiples filamentos unidos dentro de una hebra o un solo filamento en cinta. Su
material es fibra sintética, a la cual se le puede o no adicionar cera. Su funcion es
remover la placa bacteriana y restos de comida desde las superficies proximales
de los dientes naturales o artificiales, encias y proétesis fijas. Asi mismo es uno de
los elementos indispensable para una buena limpieza bucal cuando el cepillo no

puede acceder a las zonas interproximales.?

Pasta dental; el uso de pastas dentales es importante como elemento de higiene
oral, ya que adicionar agentes quimicos genera beneficios adicionales al cepillado
dental. Componentes como las sales minerales inhiben el crecimiento de
bacterias y la formacion de placa bacteriana; la adicion de zinc al dentifrico reduce

la placa blanda, la placa calcificada y mejoran la salud gingival.?®

Asi mismo la pasta dental debe presentar un aspecto homogéneo y uniforme;
Pueden contener abrasivos, saborizantes, edulcorantes, gelificantes y otros
ingredientes contemplados en normas Internacionales vigentes, pero no deben

contener azucar o sustancias fermentables, ni debe existir la separacion de sus
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componentes durante su almacenamiento. Asi mismo existen algunos
componentes adicionales que se agregan, como el triclosan que tiene amplio

espectro antibacterial.?°

Sin embargo lo que no debe faltar en las pastas dentales el la presencia del fluor,
este es un mineral que se encuentra naturalmente en todas las fuentes de aguas,
incluyendo los océanos, la importancia de su uso radica en la prevencion de la

caries dental, unido al fluoruro de calcio y la criolita.3°

Segun los ultimos estudios las caries en niflos como en las personas adultas han
sido reducidas en forma significativa en las ultimas décadas, la razén clave: el
fluoruro. Ademas de ayudar a reparar las etapas iniciales de la caries antes de
que las mismas sean visibles. Aunque aun existe un gran porcentaje que rechaza
su uso debido a la inadecuada informacién que se maneja sobre el fluoruro y la
fluoracion; desconociendo que el fluoruro es como cualquier otro nutriente, seguro

y eficaz cuando se usa apropiadamente.’

Los dentifricos o pastas fluoradas deben contener un maximo de fluor de 1500
ppm. Aunque algunas utilizan en su formula Monofluorfosfato (MFP) o fluoruro de
sodio (FNa), las cuales solo llegan a ser efectivas entre el 20-30% en cuanto a

reduccion de caries.3?
Empleo de pasta dental fluorada

Esta reportado que la prevalencia de caries dental ha disminuido con la
introduccion de pasta dental fluorada en la higiene oral de los nifios. A partir del
afno 2003, la evidencia cientifica reporta la efectividad de las pastas mayores de
1000 partes por millén (ppm) de fluor en la disminucion de caries, tanto en dientes
primarios como permanente. Estos beneficios de la pasta dental fluorada se
potencian si el cepillado dental es examinado por los padres y si se efectua al

menos 2 veces al dia.®?
Cantidad de pasta dental en la infancia

Los ninos, sobre todo los menores de 3 afos, aun no tienen la capacidad de
escupir la pasta y tienen mayor riesgo de ingesta de la pasta, por lo que por afios
se relacionaba con riesgo de fluorosis. Se reporta que las pastas dentales con

baja concentracién de fluor, es decir menor de 600 ppm de F, no disminuyen el
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riesgo de fluorosis, pero si aumenta el riesgo de desarrollar caries dental. La
concentracion de pasta dental recomendada debe ser mayor a 1000 ppm de F.
Es por ello que las cifras de dentifrico en nifos menores de 3 afios es la cantidad
de un “granito de arroz” o “raspadita”, esta cantidad es equivalente a 0.1ml. El
limite tolerable para tener riesgo a fluorosis equivaldria a realizar 13 cepillados
dentales al dia con esta cantidad de pasta utilizando una pasta de 1,000ppm de F
o 8 cepillados al dia con una pasta de 1,500 ppm de F, asumiendo que el nifio se

trague la totalidad de la pasta.3

En nifos mayores de 3 afos, donde ya tienen mayor capacidad para escupir, se
sugiere las cantidades de pasta del tamafio equivalente a una “alverjita”. Esta
cantidad equivale a 0.25ml, lo que supondrian 8 cepillados al dia con pasta de
1,000ppmF o 6 cepillados al dia con una pasta de 1,500ppmF para alcanzar el
limite tolerable, asumiendo que el nifio trague la totalidad de la pasta. Se sugiere,
para maximizar la efectividad preventiva de la pasta dental, el nino no debe

enjuagarse solo escupir los excesos de pasta dental.3®

Evaluacién del uso actual de pasta dental con flaor

El uso de dentifricos fluorados es una intervencion de salud publica disefiada para
el autocuidado como parte del cepillado dental diario para todos los grupos de
edad a lo largo del curso de vida. La evaluacion del uso actual es un desafio, ya
que depende de los habitos de higiene bucal personal y la

asequibilidad/disponibilidad de la pasta dental con fluoruro para el individuo.36

La mayoria de estos estudios solo informan sobre el comportamiento del cepillado
de dientes y no preguntan especificamente sobre el uso de pasta dental con fluor.
No se dispone de datos fiables sobre el uso en adultos. En ausencia de
informacion de ventas disponible publicamente de los fabricantes, el uso global de
pasta dental con fluoruro se ha estimado en alrededor de 1500 millones de

personas.3’: 38

Las practicas de higiene bucal son un modo de proceder de cada individuo
adquiriendo por repeticion actos iguales o semejantes. Este conjunto de acciones

realizadas habitualmente tiene como fin la remociéon quimica y mecanica de la
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placa bacteriana, controlando su desarrollo. También se incluye la limpieza de la

lengua, mantenimiento de los tejidos y estructuras dentarias.*®

Esta misma practica en infantes es responsabilidad de los adultos, al menos hasta
que el nifio posea la habilidad motora adecuada para efectuar estos
procedimientos, nunca antes de los 5 afnos. Se considera que el nifio es
autonomo a partir de los 8-10 afios de edad, y a partir de este momento y hasta la
adolescencia es recomendable una supervision de su higiene oral nocturna, por

un adulto. 40
2.3. Definicién de términos béasicos

Caries: Es una disbiosis que produce la destruccion del esmalte dental y la capa
dura externa de los dientes a causa del consumo de azucares en cantidades

excesivas.!!

Conocimiento: Son informaciones obtenidas por individuos mediante la

experiencia o preparacion educativa.™

Concentracion: Magnitud que ostenta las cifras

de una sustancia por unidad de volumen.%?

Desmineralizacion: Degradacion de cifras anormales de constituyentes

minerales, como potasio, calcio, etc.!”

Fluor: es el primer elemento de la familia de los halégenos, generalmente, el fluor
se encuentra en la forma de su ion fluoruro (F-); principal componente de la pasta

dental, que participa en el proceso de remineralizacion.?’

Fluorosis: Padecimiento causado por la ingesta excesiva de fluor

manifestada por manchas en los dientes.?’

Pasta dental: Dentifrico utilizado en el cepillo dental para la realizacién de la

higiene bucal.?

Preescolar: Individuo de 3 a 6 afios de edad estudiante de educacion inicial.2°
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Habitos de higiene oral: Conjunto de actividades que preservan la salud

bucodental en las personas.?’

CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1. Formulacion de hipotesis principal y derivada
3.1.1. Hipétesis principal

H1: Existe relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental

fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.

HO: No existe relacidén entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental

fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.

3.2. Variables, definicién conceptual y operacional
Identificacion De Las Variables

Variable 1. - Practicas sobre el uso de pasta dental fluorada.
Definicion conceptual:

Referente a los modo de proceder de cada individuo con respecto al uso de

pastas dentales fluoradas.®®
Definicion operacional:

Conjunto de acciones realizadas de manera habitualmente para la remocion de la

placa bacteriana.

Variable 2.- Conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada.
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Definicion conceptual: referente al conocimiento sobre el uso de las pastas
dentales fluoradas, asi como la composicidén y el nivel del control de algunos de

los factores que desencadenan la formacién precoz de la caries.?’

Definicibn operacional: conjunto de saberes sobre las pastas dentales

fluoradas.

Variables intervinientes
Grado de instruccion del padre.

Definicién conceptual: Nivel educativo alcanzado por una persona.

Definicion operacional: Grado de instruccion primaria, secundaria, superior al

que alcanza una persona.

Edad del padre de familia.

Definicion conceptual: Es el numero de afos que transcurri6 desde su

nacimiento hasta la fecha.

Definicion operacional: Cantidad de afios cumplidos en afios meses dias
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Operacionalizacion de variables

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE VALOR
MEDICION
Variable 1: Concentracién de Fluor Sin Fluor, 500 ppm de F
Practicas sobre >1100 ppm de F
el uso de pasta Cuantitativa
dental fluorada | Frecuencia de cepillado No todos los dias,
Una vez al dia Ordinal
Dos a mas veces al dia Adecuado: 5 - 6 puntos
Dispensacion de pasta dental | El nifio Inadecuado: 1-4
El adulto puntos
Cantidad de pasta dental en
cepillo Todo el cepillo Sin Practicas: 0 puntos
Tamano alverjita
Supervision del cepillo del No
nino Si
Variable 2: Beneficios del fluor Conoce
Conocimiento No conoce .
sobre el uso de Cuantitativa Ad etcuado. 6a10
pasta dental Edad de Inicio de uso de Al erupcionar el 1° diente puntos
fluorada Al ano Ordinal

pasta dental.

El uso de pasta dental
fluorada remineraliza la
estructura dental y previene

A los 2 afios
A los 3 0 mas afios.

Conoce
No conoce

Inadecuado: 1a5
puntos

Sin Conocimientos=0
puntos
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la caries

Concentracion adecuada de
Fldor

Cantidad de pasta dental en
cepillo segun la edad.

Responsable de
Dispensacion de pasta dental

Existe otras fuentes de fldor

Consecuencias del consumo
excesivo de fltor

menor a 500 ppm F
500 ppm F

1000 ppm F

1450 ppm F

Conoce
No conoce

Padre
Nifo

Conoce
No conoce

Conoce
No conoce

Variables
Intervinientes

Edad del Padre o madre Anos cumplidos Cuantitativa
de razén
Grado de instruccion del Sin estudios Cualitativa
padre o madre Primaria Nominal
Secundaria
Superior
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CAPITULO IV
METODOLOGIA
4.1. Disefio metodoldgico
Tipo de investigacion.
Segun la manipulacién de la variable
Observacional: Porque no se manipul6 las variables.*!
Segun la fuente de toma de datos
Prospectivo: La fuente para recopilar datos fue directa.*’
Segun el numero de mediciones
Transversal: Porque la variable fue medida una sola vez.*'
Segun el namero de variables
Relacional: Porque se labor6 con dos variables.*!
Nivel de investigacion: Correlacional.
Disefio de investigacion. - Para fines de la tesis se ejecut6 un estudio no

experimental de corte transversal.*!

4.2. Diseilo muestral

Poblacién universo

La poblacién estuvo conformada por los padres cuyos nifios oscilan entre 3 a 5
anos de edad de la Institucion Educativa 78 encontrandose en la némina de

matricula del afio 2021 un total de 140 nifilos en ambos turnos (mafana y tarde).
Criterios de inclusion

Padres de niflos que pertenecen a la Institucién Educativa 78.
Padres de nifios cuyas edades oscilaron entre los 3 y 5 afos de edad.
Padres de familia que firmaron el consentimiento informado.

Padres que acepten participar de esta investigacion y acudan el dia de citacion.

Criterios de exclusion

Padres de familia que no convivan con los nifios de la Institucién educativa 78.
Padres de niflos con alguna habilidad diferente.

Apoderado que no sea el padre de familia.

Padres que rechacen participar de la investigacion o no acudan el dia de la

citacion.
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Determinacion del tamano muestral. -

La formulacion del tamafo maestral no fue aplicada.

Seleccion de los miembros de la muestra. -
Se trabajo un muestreo de tipo censal, en donde ingresaron al estudio todos los
padres que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion (140 padres de

familia).

4.3 Técnicas de recoleccion de datos. -

Técnica

Se solicitd el permiso y se coordind con las autoridades de la Institucion Educativa
78 y se explico la importancia del estudio.

Posteriormente se reunié a los padres de familia por turnos, guardando las
medidas y protocolos de bioseguridad, pidiéndoles que lleven consigo la pasta
dental que utiliza su nino.

Se les explicd el objetivo del estudio y la importancia de la veracidad de sus
respuestas.

Se repartid el primer cuestionario para evaluar las practicas de los padres de
familia. Este cuestionario que incluye informacién sobre el empleo de pasta
dental, concentracion de fluor, recurrencia de cepillado, dispensacién de pasta
dental. Cantidad de pasta dental y si el cepillado es supervisado por un adulto.

En cuanto a la concentracion de fluor de la pasta dental, se le pidié el nombre de
la pasta dental que utiliza el nifio y se le mostré fotos de pastas dentales para
corroborar la pasta correcta y verificar las partes por millon de Fluor que contiene.
Se les pidi6 que marquen una sola opciéon por items. Luego se entrego el
cuestionario sobre conocimientos de uso de pasta dental fluorada.

Posteriormente se les dio orientacion sobre emplear de pasta dental fluorada y

medidas preventivas

Instrumento

El instrumento a utilizar fue una encuesta que fue sometido a juicio de expertos
por tres docentes del area de Odontopediatria para su verificacion cualitativa
[ANEXO N° 2].
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Una vez ejecutada la documentacion administrativa correspondientes. Se
confecciond un consentimiento informado referido a los padres de familia [ANEXO

N° 3], para poder ejecutar la investigacion.

Evaluacion de las practicas

Para la recoleccion de datos se emplearon dos cuestionarios [ANEXO N° 04]
consta de 6 items a las practicas de la pasta dental fluorada. Asi también items

relacionados a la edad del nifio, del padre, €l sexo y nivel de instruccion del padre.
Evaluacion del conocimiento

Consté de 10 preguntas con respuestas multiples.

Una vez realizado la recoleccién de datos a través del cuestionario, dichos datos
seran sometidos a procesamiento estadistico, generar cuadros y graficos,

contrastar la Hipotesis general.

4.4 Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion.
Tratamiento o Procesamiento de Datos

Ordenar los datos. - Permite obtener una evaluaciéon pertinente para cada
instrumento de recoleccion y realizar un analisis de ellos, depurando la
informacién que no es propicia para la investigacion.

Clasificar los datos. — Se procedera a aplicar procedimientos ordenados y
sistematizados para que la informacion resultante sea exhaustiva y excluyente
Codificacién. - Cada item hallado en el instrumento de recopilacion de datos
tendra un codigo, lo que permitira al finalizar cada cuestionario un puntaje el que
sera analizado en el proceso estadistico.

Tabulaciéon de datos. - Se aplicara el paquete estadistico IBM SPSS version 26
en espanol.

Presentacion de Resultados. Se utilizara Microsoft Excel version 2016 para la
presentacion de graficos y tablas permitiendo la comprensién adecuada de los

datos resultantes.
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Analisis de datos
Estadistica Descriptiva. - Los resultados sera de acuerdo al tipo de la variable: Si
es cuantitativa se determinara estadistica de tendencia central y cualitativa las de

dispersion, frecuencia relativa y porcentaje

Estadistica Inferencial. -
Validacién de Hipotesis: Se realizara de acuerdo a la prueba de significancia

prueba desarrollado por Ronald Fisher:

Hi.- La relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental
fluorada es significativa positiva en los padres de familia de la Institucion
Educativa 78, ano 2021.
Ho.- No existe una relacion significativa positiva entre practicas y conocimiento
sobre el uso de pasta dental fluorada en los padres de familia de la Institucion
Educativa 78, ano 2021.

Para determinar la homogeneidad de los datos se utilizara la prueba Kolmogorov

Smirnov por ser los datos mayores de 50.

Para los datos cuantitativos y de distribucién normal se aplicara el coeficiente de
correlacién de Pearson y para aquellos datos de distribucion no homogénea se

efectuara Rho de Spearman.

4.5. Aspectos éticos. -

La informacion recopilada es confidencial, solo para fines de investigacion.

Se realiz6 las debidas Autorizaciones tanto con la Institucion Educativa como con
la Universidad Alas Peruanas.

Se realiz6 la aplicacion del consentimiento Informado dirigido a los padres de

familia junto con su firma y huella digital.
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CAPITULO V
ANALISIS Y DISCUSION

En este capitulo se presentan los resultados obtenidos los que estan organizados

en tablas, graficos y figuras.

La informacién recopilada se ingresé a la base de datos IBM SPSS Statistic en
espanol version 26 (ANEXO N°7), las tablas y graficos se realizaron en Microsoft

Excel version 2016.

El objetivo de la investigacion es “relacionar’ por lo que se llevo el andlisis
estadistico de significancia entre las variables de estudio. Para las variables
numeéricas se opté por obtener la homogeneidad de los datos al efectuar
kolmogorov Smirnov ya que la muestra fue de 140 padres de familia.

Para las muestras de distribucion normal se utilizé correlacion de Pearson y para
las de distribucion no homogénea se aplico la prueba no paramétrica de
Correlacion de Spearman con un nivel de significancia de 0.05 y un intervalo de
confianza de 95%, estas pruebas estadisticas nos permiten determinar si existe
relacion entre las variables, asi como la direccidn y la fuerza de esta.
Contrastacion y Convalidacion de Hipotesis General

Para la contrastacion de hipotesis se requiere determinar la prueba estadistica

correlacional a utilizar es el Test de Homogeneidad de Kolmogorov Smirnov.

Test de Homogeneidad de Kolmogorov Smirnov
Nos va a permitir seleccionar el analisis estadistico correspondiente a la
distribucion de los datos, si el resultado de esta prueba es mayor a 0.05 se

considera de distribucién normal.

Practica del uso de Conocimiento del Uso de Edad del padre
pasta dental Fluorada pesiz el
Fluorada
P= valor 0.000 0.000 0.026

Fuente: Visor del IBM SPSS en espafiol version 26
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Como p=0.000 y p=0.026 las variables no presentan una distribucién normal por

lo que se aplicara la prueba no paramétrica de Spearman.

Trabajo de campo y Estadistica Descriptiva
Tablas de Frecuenciay gréficos
Se presentaran las cifras de las variables en tablas de frecuencia y graficos

cuando presenten menos de 5 categorias.

Tabla 1 Descriptivos de la Variable Edad del padre de familia de la
Institucion Educativa 78, aflo 2021.

Limite
Variable Media Mediana Moda DS Inferior Superior
Edad del padre 32,43 32,50 33 6,722 18 46

Asimetrias= 0.017 Curtosis=-0.822

Fuente: Visor de IBM SPSS en espanol version 26

Interpretacion: La edad promedio del padre de familia es 32.43 anos, la edad
mas frecuente es de 33 afnos (11veces). Presenta una distribucién estandar (DS)
de 6.722 y una asimetria posistiva de 0.017 lo que indica que las edades se
hallan concentrados por encima de la media aritmética. La curtosis hallada es de

-0.822 siendo esta Platicurtica.
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Grafico 1 Distribucion de Frecuencia de la edad del padre de familia de la
Institucion Educativa 78, afio 2021.

Edad del Padre de familia

12 11

10 10 10
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FRECUENCIA

18 19 20 21 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46
EDAD

Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espafiol 26 graficados en Microsoft Excel
version 2016

Interpretacion: La Edad de los participantes fluctua entre los 18 y 46 afos, la
mas frecuente es 33 anos (11 personas) seguidos de 32, 36 y 40 anos (10
personas cada uno), el de menor frecuencia es18,20,24,38 y 45 (1 persona cada

uno).
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Tabla 2 Distribucién de frecuencia de la variable grado de instruccion del

padre de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021.

Variable Grado de Estudio F %
Sin estudios 2 1,4
Primaria 15 10,7
Secundaria 86 61,4
Superior 37 26,4
Total 140 100,0

Fuente: Visor de IBM SPSS en espaiiol version 26

En la Tabla 2 de distribucion de frecuencia podemos observar que el grado de
instruccion de mayor porcentaje es el de secundaria (61,4%), seguidos del grado
superior ( 26,4%), primaria (10.7%), el menor porcentaje lo presenta los padres
sin estudio con 1,4%. Esto nos lleva a concluir que los padres de familia

presentan en mayor porcentaje los grados de estudio de secundaria, superior y

primaria.

Grafico 2 Frecuencia de Grado de Instruccion de los padres de familia

Grado de Instruccion
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Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espariol 26 graficados en Microsoft Excel version 2016



El grafico de distribucién nos lleva a concluir que el grado de instruccion de los
padres se concentran en el nivel secundario 61.4% (86 padres) seguidos del
superior con 26,43%(37 padres) y el de menor frecuencia sin estudios 1.43%(2

padre).

Tabla 3 Puntuacion del Cuestionario de Practicas sobre el Uso de pasta
dental fluorada

Limite
Variable Media Mediana Moda DS Inferior Superior
Practicas sobre uso
de pasta dental 3.75 4 4 1.188 1 6

fluorada(Puntuacion)

Asimetrias= -0.338 Curtosis=- 0.152
Fuente: Visor de IBM SPSS en espanol version 26

En la Tabla 3 podemos apreciar que las puntuaciones fluctuan entre 1(minimo) y
6 puntos (maximo), 4 es el puntaje con mayor frecuencia,el promedio de ella es
3.75 clasificandolo como practicas inadecuadas tabuladas en el ANEXO 4 cuya

puntuacion es de 1-4.

Grafico 3 Frecuencias de Puntuacion del Cuestionario de Practicas sobre el

Uso de pasta dental fluorada.
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Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espariol 26 graficados en Microsoft Excel version 2016

En el Grafico 3, el puntaje que presenta mayor frecuencia es el 4 con 32.1% (45
personas) y el de menor frecuencia son 1y 6 con 5% (7 personas) esto nos indica
segun el ANEXO 4 que la clasificacion que presenta mayor porcentaje es la
inadecuada (72.1%) frente a las adecuadas (27.9%) referente a las practicas

sobre el uso de pasta dental fluorada.

Tabla 4 Puntuacién del Cuestionario de Conocimiento sobre el Uso de pasta

dental fluorada.

Limite
Variable Media Mediana Moda DS Inferior Superior
Conocimiento sobre
uso de pasta dental
4,42 4 4 2.156 1 10

fluorada(Puntuacion)

Asimetrias= 0.319 Curtosis=-0,681
Fuente: Vsor de IBM SPSS en espariiol version 2016

La Tabla N%4 indica que el puntaje sobre conocimiento de pasta dental fluorada
fluctia entre 1 (minimo) y 10 (maximo) cuyo promedio es 4.42 y una desviacion
estandar de 2,156 en relacién a la media. La puntuacion mas frecuente es 4 este
resultado indica segun el ANEXO 5 que el puntaje se halla en el conocimiento
inadecuado (tabulacion Inadecuado=1 al 5). Presenta una asimetria positiva de
0.319 (la mayoria de los datos se hallan por encima de la media) y una curtosis de
-0.681 platicurtica (el puntaje de frecuencia presenta poca concentracion en el

promedio).
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Gréfico 4 Frecuencias de Puntuaciéon del Cuestionario de conocimiento

sobre el Uso de pasta dental fluorada.
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Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espariol 26 graficados en Microsoft Excel versién 2016

El gréfico 4 indica que el puntaje mas frecuente es el 4 (18.6%) seguida del
puntaje 3 (15.7%) segun la clasificacion hallada en el ANEXO N2 5 estaria en la
clasificacion de conocimientos inadecuados y el de menor frecuencia es el puntaje
N2 10(0.71%) con conocimientos adecuados en el uso de pasta dental fluorada de

los padres de familia de los nifios de la institucién educativa 78, afio 2021.

Gréfico 5 Frecuencia de uso de pastas fluoradas por los nifios de 3,4,y 5
afos de la Institucion Educativa 78, afio 2021
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Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espafiol version 26 graficados en Microsoft Excel 2016
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El Gréfico 5 indica que la pasta dental mas utilizada para las edades de 3, 4,y 5
anos son Dentito con un 53.6%, seguido de Colgate Kids (25.7 %) y Denture Bebe
(3.6%), la menos utilizada es Oral B Kids (0.7%).

Se observa también que son utilizadas Pastas dentales para adultos como
Colgate (4.3%), Dento (3.6%), Oral B (2.9%) y Kolinos (2.9%).

Gréfico 6 Frecuencia de concentracién de Flaor utilizadas por los nifios de
la Institucién Educativa 78

Concentracion de Flaor

®>1100 ppmF ®™< 1100 ppmF

Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espaniol version 26 graficados en Microsoft Excel 2016

El Grafico 6 indica que la concentracion utilizada por los padres a los nifios es
menor a 1100 ppm de fluor, se llega a la conclusidon segun la clasificacion

realizada en el ANEXO N4 |a aplicacion es inadecuada.

Estadistica Inferencial

Hipotesis General:

“Existe relacion significativa entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta

dental fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021”

a.- Hipotesis estadistica.-

Hi: La relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta dental
fluorada es significativa positiva en los padres de familia de la Institucion
Educativa 78, afio 2021.
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Ho: No existe una relacion significativa entre practicas y conocimiento sobre el uso
de pasta dental fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa 78,
ano 2021.

b.-Nivel de significancia= 0.05

c.- Estadistico de prueba. - Realizacion de la prueba de hipétesis; siendo un
analisis relacional bivariado que presenta escala cualitativa se opt6 por la prueba

correlacional de Spearman, los resultados se presentan en la siguiente tabla.

Tabla 5 Relacion entre practicas y conocimiento sobre el uso de pasta
dental fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afo
2021.

Prueba estadistica Calificativo Practica del uso de | Conocimiento del
pasta dental Uso de pasta
Fluorada dental Fluorada
Rho P/C Adecuado 38 271 46 32.9
Spearman= 0.266 P/C Inadecuado 102 72.9 94 67.1
Sin P/C 0 0 0 0
140 100% 140 100%

P =0.001 Rho Spearman= 0.266
P/C= Practicas / Conocimiento

Fuente: Visor del resultado de IBM SPSS en espaniol Versién 26

d.- Regla de decision

Aceptacion de la
Hipotesis Nula

Rechazo de la
Mipotesis Nula
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Con un p=0.001 menor al nivel de significancia 0.05 se rechaza la hipotesis nula.

Tabla 6 Tabla cruzada de Conocimiento y Practicas sobre el uso de pasta
dental Fluorada

Practicas Uso Pasta Dental

Fluorada
Conocimiento del uso de Pasta Practicas Préacticas Sin
dental fluorada / decuadas Inadecuadas Préacticas Total
C .Adecuado 20 14.29% 26 |[18.57 0 0%| 46 |32.86%
C.Inadecuado 18 [(12.86% 76 |54.29% 0 0%| 94 |67.14%
S.Conocimiento 0 0% 0 0% 0 0%| O 0%
Total 38 102 0 140 100%

C= Conocimiento

Fuente: Visor del IBM SPSS en espafol version 26

En la tabla cruzada (Tabla 6) se observa que la relacion mayor se encuentra entre
el conocimiento de nivel inadecuado y practicas inadecuadas (76 personas) que
equivale al 54.29% vy la relacion menor entre el nivel conocimiento inadecuado y

practicas adecuadas con 12.86% (18 personas).

Conclusion

Con un p valor 0.001 y un Coeficiente de correlacion de Spearman igual a 0.266,
se concluye que existe relacion significativa positiva pero débil entre practicas y
conocimiento sobre el uso de pasta dental fluorada en los padres de familia de la
Institucion Educativa 78 -2021.

Hipotesis Especificas

Hipotesis Estadistica N° 1.-
El nivel de practicas es inadecuado sobre el uso de pasta dental fluorada en los

padres de familia de la Institucién Educativa 78 -2021.
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Gréfico 7 Frecuencia de nivel de préacticas sobre el uso de pastas fluoradas.

Nivel de préacticas sobre el uso de pastas
fluoradas

M P,.Adecuadas M P,Inadecuadas

Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espafiol 26 graficados en Microsoft Excel version 2016

Conclusion:

El grafico de frecuencias del nivel de practicas sobre el uso de pastas fluoradas
mostré que el 72.9% son practicas inadecuadas y el 27.1% son practicas
adecuadas, este resultado nos lleva a aceptar la Hipétesis planteada que: El nivel
de practicas es inadecuado sobre empleo de pasta dental fluorada por los padres

de familia de la Institucidon Educativa 78 -2021.

Hipotesis Estadistica N° 2

El nivel de conocimiento es inadecuado sobre el uso de pasta dental fluorada en

los padres de familia de la Institucion Educativa 78 -2021.
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Gréafico 8 Distribucion de frecuencias del Nivel de conocimiento sobre el uso
de pasta dental fluorada en los padres de familia de la Institucion Educativa
78, ano 2021.

Frecuencia del Nivel de conocimiento sobre el uso de
pasta dental fluorada

B Adecuado ™ |nadecuado

Fuente: Datos del visor IBM SPSS en espafiol 26 graficados en Microsoft Excel version 2016

Conclusion:

El grafico de frecuencias del nivel de conocimiento sobre el uso de pastas
fluoradas mostré que el 67.1% son conocimientos inadecuados y el 32.9% son
conocimientos adecuados, este resultado nos lleva a aceptar la Hipotesis
planteada que: EIl nivel de conocimiento es inadecuado sobre el uso de pasta

dental fluorada en los padres de familia de la Institucién Educativa 78 -2021.

Hipotesis Estadistica N° 3.-
H1.- Existe relacion significativa positiva entre el nivel de practicas sobre el uso de
pasta dental fluorada de los padres de familia de la Institucion Educativa 78 -2021
, Segun grado de instruccion
Ho,.- No existe relacion significativa positiva entre el nivel de practicas sobre el
uso de pasta dental fluorada de los padres de familia de la Institucion Educativa

78 -2021, segun grado de instruccion.
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Nivel de significancia = 0.05

Estadistico de prueba. - dado que el nivel de practicas sobre el uso de pasta

dental fluorada es una variable cualitativa y el grado de instruccion son variables

cuantitativas ordinales para establecer la contrastaciéon empirica de la hipotesis se

eligié correlacion de Spearman.

Regla de decision

Con un p=0.611 mayor al nivel de significancia 0.05 se acepta la hipotesis nula

Aceptacion de la
Hipotesis Nula

]

0

Rechazo de la
Hipotesis Nula

Tabla 7 Tabla cruzada Grado de Instruccion “Practicas sobre el uso de pasta

dental Fluorada”

Grado de Practicas sobre el uso de pasta dental
Instruccioén Fluorada
Adecuadas Inadecuadas Total
N % N %
Sin estudios 0 0% 2 1.43% 2
Primaria 2.86% 11 7.86% 15
Secundaria 23 16.43% 63 45 % 86
Superior 11 7.86 26 18.57% 37
Total 38 27.15% 102 72.65% 140

p=0.611 Rho Spearman=-0.043

La Tabla 7 nos muestra que el grado de instrucciéon Secundaria presenta el 45%

de practicas inadecuadas sobre el uso de pasta dental Fluorada lo que es
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corroborado con el coeficiente de correlacion Rho de Spearman al ser este
negativo (- 0.043).

Conclusion. -

Con un p valor 0.611 y un Coeficiente de correlacién de Spearman igual a -0.043,
se concluye que no existe relacion significativa positiva entre el nivel de practicas
sobre el uso de pasta dental fluorada y grado de instruccion de padres de familia

de la Institucion Educativa 78, ano 2021

Hipotesis Estadistica N° 4.-

H1.- Existe relacion significativa entre las practicas sobre el uso de pasta dental
fluorada y la edad de los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio
2021.

Ho. - No existe relacion significativa entre las practicas sobre el uso de pasta
dental fluorada y la edad de los padres de familia de la Institucion Educativa 78,
afno 2021.

Nivel de significancia=0.05

Estadistico de prueba: dado que nivel de practicas es una variable cualitativa y
la edad es una variable cuantitativa reconfigurada a una de intervalo y para
establecer la contrastacion empirica de la hipétesis se eligié correlacion de
Spearman.

Regla de decision:

Aceplacion dela Rechazo de la
Hipotesis Nula - Hipotesis Nula

'

Con un p=0.903 mayor al nivel de significancia 0.05 se acepta la hipotesis nula.
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Tabla 8 Relacion entre las practicas sobre el uso de pasta dental fluorada y

la edad de los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afio 2021

Practicas sobre el uso de pasta dental Fluorada Total

Edad Adecuadas Inadecuadas
Joven (18-29) 15 10.71% 36 25.71% 51
Adulto (30-46) 23 16.43% 66 47.14% 89
Total 38 27.14% 102 [72.86% 140
p= 0.903 Rho Spearman=0.010

Fuente: Visor de IBM SPSS en espaniol version 26

La Tabla 8 nos muestra que los adultos entre 30 a 46 afios son los que presentan
47.14% de las practicas inadecuadas, asi como el 16.43% de practicas
adecuadas y los jovenes de 18 a 29 anos presentan el 10.71% de practicas
adecuadas, asi como el 25.71% de practicas inadecuadas sobre el uso de pasta

dental Fluorada.

Conclusioén

Con un p valor 0.903 y correlacion de Spearman igual a 0.010, se concluye que
no existe relacion significativa entre las practicas sobre el uso de pasta dental
fluorada y la edad de los padres de familia de la Institucion Educativa 78, afo
2021.
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5.4. Discusién

Desarrollar practicas adecuadas sobre el uso de pasta dental son fundamentales
para la prevencion de lesiones de caries, en la presente investigacion se encontro
un alto porcentaje (72.9%), de practicas inadecuadas sobre el uso de pasta dental

fluorada.

Segun Hernandez-Vasquez (2019) reportan un 12,3% de niflos que usan pastas
dentales con concentraciones inadecuadas, es decir menor o igual a 550 ppm, en
ninos menores. En el presente estudio se reporta un 71.4% menores de 1000
ppm de fluor, siendo Dentito la pasta dental mas utilizada (550 ppm
F).Lamentablemente los padres de familia adquieren las pastas dentales
disponibles en el mercado, guiados muchas veces por los que indica la etiqueta

(para menores de 6 afnos) algunas de estas pastas contienen 550 ppm de F.

Sumado el poco acceso de los servicios a salud debido a la pandemia, los padres
tienen temor de exponer a sus hijos a los establecimientos de salud, es por ello la

desinformacion.

El Ministerio de Salud present6 la Guia Técnica “Guia de practica clinica para
prevenir, diagnosticar y abordajes de afecciones cariosas en nifos y nifias” cuya
final es definir las estipulaciones técnicas y practicas, basadas en evidencia
cientifica para prevenir, diagnosticar y el tratar las lesiones de caries dental en los
nifos. Esta guia debe ser utilizada en todos los niveles de atencidén en el sector

salud.

Kapur, A et al. (4), concluyen que poco porcentaje de la poblacion utiliza bajo
contenido de fluor, pero este no esta asociado al conocimiento exacto de sus
beneficios ni al uso apropiado a la edad, en el presente estudio se concluye que,
si existe una relacion significativa positiva pero débil entre lo que realiza la
poblacién y el conocimiento que tienen sobre el uso de pasta dental fluorada, es

decir realizan practicas inadecuadas ya que no tienen el conocimiento adecuado.
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En la poblacién estudiada, un alto porcentaje de padres, presentan conocimientos
inadecuados, 67.1%, y so6lo el 32.9% son conocimientos adecuados, Comparado
con el estudio de pineda 2015, el nivel de conocimiento mas frecuente fue el nivel

medio en un 43,4% y alto en un 32,7%.

No se hallé una relacién significativa positiva entre los niveles de practicas sobre
el uso de pasta dental fluorada cuando fue evaluada con el grado de instruccion
de los padres de familia, asi como lo reporta Hernandez Vasquez, donde los
padres con nivel educativo superior, presentaron elevado porcentajes de empleo

de pasta con concentracion inapropiada de fluor.
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CONCLUSIONES

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficos de los padres de los
estudiantes del nivel inicial de la institucion educativa N°78 se encontré que la
edad promedio fue de 33 afos, el grado de instruccion que predominé fue el nivel

secundario; seguido del nivel superior.

Se encontré relacion significativa entre el nivel conocimiento inadecuado vy
practicas adecuadas con 12.86% en los padres de familia de la Institucion
Educativa 78, afio 2021.

El 72.9% de los padres de familia de la Institucidn Educativa N°78, tienen
practicas inadecuadas y el 27.1% presentaron practicas adecuadas, en cuanto al

uso de pastas fluoradas.

El nivel de conocimiento sobre el uso de pastas fluoradas es inadecuado en el
67.1% de los padres de los estudiantes del nivel inicial de la instituciéon educativa

N°78 y solo el 0.71% tuvo un conocimiento adecuado.

En cuanto a las practicas sobre el uso de pasta dental fluorada en relacion al
grado de instruccion se hall6 que 16% de los padres que tuvieron un nivel
educativo secundario presentaron practicas adecuadas, mientras que el 18% de
los padres que tuvieron un nivel superior presentaron practicas inadecuadas,
concluyendo que no existe relacion significativa entre el nivel de practicas y el

grado de instruccion.

En cuanto a las practicas sobre el uso de pasta dental fluorada en relacion a la
edad se hallé que los adultos entre 30 a 46 afos son los que presentan 47.14%
de las practicas inadecuadas, mientras que los jovenes de 18 a 29 anos
presentan el 10.71% de practicas adecuadas, conlcuyendo que no existe relacion

significativa entre el nivel de practicas y la edad.
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RECOMENDACIONES

Implementar programas preventivos informativos en las instituciones educativas
de nivel inicial para informar correctamente a los padres sobre la proteccién de

bienestar oral de sus menores hijos.

Informar al establecimiento de salud que le corresponde a la institucion educativa
estudiada para que pueda intervenir de manera oportuna y refuerce las medidas

preventivas promocionales correspondientes.

Sugerir cuando inicien las actividades presenciales, implementar un rincén del

aseo, donde el cepillado dental sea considerado.
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ANEXO N° 1: CONSENTIMIENTO INFORMADO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA'Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Fecha:

Mediante el presente documento, manifiesto que he sido informado por el
bachiller Danitza Helen Ventura Sanchez de la Escuela Profesional de
Estomatologia, de la Facultad de Medicina Humana y Ciencias de la Salud, de la
Universidad Alas Peruanas, sobre el objetivo del estudio “RELACION ENTRE
PRACTICAS Y CONOCIMIENTO DEL USO DE PASTA DENTAL FLUORADA
EN PADRES DE FAMILIA EN LA INSTITUCION EDUCATIVA 78, ANO 2021” y
ademas me ha informado sobre la veracidad de mis respuestas y la importancia
del tema. Asi mismo sobre el manejo de la informacidén obtenida con un caracter
de confidencialidad y su no uso para otro propoésito fuera de este estudio sin mi
consentimiento expreso, asi como de la posibilidad que tengo para revocar la

participacion cuando asi lo decida.

En caso necesite mas informacion, o tenga una duda sobre esta investigacion
puede contactarse por teléfono con el investigador principal al numero
969934557.

Ante lo explicado, yo, de manera consciente y voluntaria, a continuacion, en sefial

de conformidad:

Siacepto ()

No acepto ( )

Firma del padre o madre de familia
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ANEXO N° 02: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

FICHA N°......

PRACTICAS SOBRE EL USO DE PASTA DENTAL FLUORADA DE LOS
PADRES DE LOS NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 78, ANO 2021

Edad del nifo:...... Edad del padre.:....... Grado de Instruccion del
padre:.........
Uso de pasta Si
dental ‘x - . . No
Su nifo utiliza pasta dental para cepillar sus dientes
Sin Fluor
C tracio - .
ogge,r:]|£2f'°n Que pasta dental utiliza. Marca Comercial: ......ccocvevevveeeenees 500 ppm F
> 1100
ppm F
No todos
los dias
Frecuencia de C . . . Una vez al
cepillado ¢Cuantas veces al dia cepilla sus dientes? dia
Dos amas
veces al
dia
El propio
Di ion d R . . nifo
';Z‘:{‘:ﬁg&; © ¢Quién coloca la pasta dental en el cepillo del nifio?
Un adulto
Cantidad de Iggiﬁf'
pasta dentalen | ¢Qué cantidad de pasta dental coloca en el cepillo del nifio? Tamah
cepillo amafio
alverjita
Supervision del . . . . Si
cepillo del nifio é¢Un adulto realiza el cepillado del nifio? No
Nivel Puntaje
Practicas Adecuadas 5-6
Practicas Inadecuadas 1-4
Sin Practicas 0

Total, de practicas=............... puntos
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FICHA N°......

CONOCIMENTO DEL USO DE PASTA DENTAL FLUORADA DE LOS PADRES
DE LOS NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 78, ANO 2021

1. DATOS GENERALES DE LA MADRE (PADRE)

a) Edad: afnos

b) Procedencia: Ica( ) ProvincCia (= )-eeeeeeeecereceeenns .

c¢) Grado de Instruccion: Sin instruccion () Primaria () Secundaria () Superior ()
2. DATOS DEL NINO:

Edad: _

a) Sexo: Femenino () Masculino ( )

3. DATOS REFERENTES AL CONOCIMIENTO DEL USO DE LA PASTA
DENTAL: Marca con un aspa “X” en la respuesta correcta.

1.- Tiene conocimiento que es el fluor y sus beneficios en el cuidado de los
dientes.

a.- Siconoce | |

b.- No conoce []

2.- A qué edad debe de iniciar el uso de pasta dental.

a. Al erupcionar el primer diente [ |

Conoce
b. Al afio [] L
c. Alos 2 afios [] No conoce [ |
d. A los 3 o mas afos. []

3.-El uso de pasta dental fluorada en el cepillado dental remineraliza la estructura
dental y previene la caries.

a.- Conoce []

b.- No conoce [ |

4.- Cual es la concentracidon adecuada de fluor segun la edad de su nifio (a)

a.- menora 500 ppmF [ |

Conoce
b.- 500 ppm F [ ] L
c.- 1000 ppm F [] No conoce [
d.- 1450 ppm F [ ]

5.- ¢ Qué cantidad de pasta dental debe ser aplicado a un nifio de 3 anos?
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a b. Conoce ]

W W No conoce [ |

6.- ¢ Qué cantidad de pasta dental debe ser aplicado a un nifio de 4 afnos?

a b. Conoce []

W W No conoce [ |

7.- ¢ Qué cantidad de pasta dental debe ser aplicado a un nifio de 5 afios?

A b. Conoce []
No conoce

M | -

8.- ¢ Quién deberia ser el responsable de la aplicacion de la pasta dental?

a.- El padre ] Conoce -
b.- El nifo I:] No conoce [

9.- Tiene conocimiento si existen otras fuentes de fluor al alcance de su nifio (a)
a.- SiConoce [ |
b.-No Conoce ]

10.- Ud. conoce que la aplicacion o consumo excesivo de fluor podria afectar a la
estructura dental.

a.- Si conoce
b.- No conoce B
Nivel de conocimiento: Las respuestas correctas presentan un valor de 1 punto
y las
incorrectas 0 puntos.
Nivel Puntaje
Conocimiento
Conocimiento 6- 10
Adecuado
Conocimiento 1-5
Inadecuado
Sin conocimientos 0

Total de Conocimiento= ... puntos
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ANEXO N° 3: VALIDACION DE JUECES

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

INFORME SOBRE JUCIO DE EXPERTO DEL INSTRUMENTO DE MEDICION

(" DATOS GENERALES )7
14 APELIDOS Y NOMBRES OFL ExperTo:  /T0rales Deza ctio

12 INSTITUCION DONDE LABORA: CIZAIZEA SAM UTCEMTE
12 INSTRUMENTO MOTIVO DE EVAWACION | CUCTT ZOpRREC
1.4 AUTOR DE INSTRUMENTO : VENTURA SANCHEZ DANITZA HELEN

" ASPECTO DE VALIDACION
CRITERIQS INGICAZIONES INACEPTABLE MINIMAMENTE ACEPTA3LE
ACEPTABLE
45 50 58 60 70 75 &0 85 20 100
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguale aprapizda +
2, OBJETIVIDAD Esta adecuado a las leyes y principios cientificos X
3. ACTUALIZACION €5ta adecuado los ob) ylas reales de la 3 i
Investigacion, .
4, ORGANIZACION Exlste una léglea *
5, SUFICIENCIA Comprande aspactas Y cualitativos
6. INTENCIONALIDAD Esta adecuado para valorar las varlebles de Ia hipétesis )(
7. CONSISTENCIA Se reapalds en fundamentos téenicos y/o clenti [
8. COHERENCIA Existe coh antre los prob ] hipd variables,
dimensianas, Indicadares con los iteme,
9. METCDOLOGIA La gl de a una logia y disefio splicados para
lograr |as hipdtess,
10. PERTINENCIA El Instrumento muestra la relacidn entre los componentas de fa
Investigaclon y su adecuacion
1. OPCION DE APLICABILIDAD
#  ElIrstruments cumpla con los requisitos pare su 2pllicacién
b, Ellpstrumento no cumple con los requlsitos para su aplfcacion
. PROMEDIO DE VALORACION
recna; 25 /0 /2021 oNE /S Y7388 FIRMA DEL EXPERTO:

(&) B
Clifica Sun Vitente
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ANEXO N° 02 VALIDACION DE JUECES

Hoja de respuestas: el 1, 2,3 o 4 segun su gpreciacion.

VARIABLES ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENCIA CLARIDAD
Concentracion de Fluor uj 1( (_( 4(
Frecuencia de cepiliado
PRACTICAS SOBRE e Y 4 4 q
EL USO DE PASTA Dispensacion de pasta dental | =3
DENTAL FLUORADA | _____________ 1 i i
anti e pasta dental en el cepillo ,_1 4( L{ L/
Supervision del cepillado. i ; ?
a : { Y
Beneficios del filior L{ Yy ({ (_(
inicio de : L L |
CONOCIMIENTO Edad de inicio del uso de pasta dental i { 4{ z( Y
SOBRE EL USO DE Concentracion de fitior ,,{ c{ L[
PASTA DENTAL - L/
FLUORADA Cantidad de pasta dental L{ l( ? L{
Responsable de la dispensacion de pasta .
dental Ll [ 1 <{
Otras fusntes de fltor L
C ) ias del ivo de fli (1 ( kL :
onsecuencias del consumo excesivo de fltior ¢
4 ( 1 3
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GRADO DE
INSTRUCCION DEL
PADRE DE FAMILIA

Sin estudios, Primara, Secundaria, Superior

1

EDAD DEL PADRE DE
FAMILIA

Afios cumplidos

1

1

¢ Hay alguna dimensién que forma parte del constructor y no fue evaluada?

+Cual?

........

o ‘ i Ti: L 4

Sy v RARERTL

FIRMA DELEXPERTO ¢
;/ :
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UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

ESCUELN PROFESICR AL DE ESTOMATOLOGLS

INFORAME SOBRE JUCIO DE EXPERTO DEL INSTRUMENTD DE MEDICION

I DATOS GENERALES
Li . APELICOS Y NOMBRES DEL EXPERTO 1 Garcia Sata Girg Ardrica

1.2 NSTITUZION DONDE LABORA : Hosolta: Rene Torka Gropos il Essalud y Contrs Odorto 9gko 51 Gentista <ide

33 INSTRUMENTO MOTIVO BF EVALUAGON : Caestichsrla V¥ Etuests
L4 AUTOR CE MSTRUMENTO : VENTURA SANCHEZ DARITZA HE -EN

i ASPECTO DE VALIDAGION
CRITERIOS NOICACIZHES o IRACEFTABLE MIRINAMENTE ACERTARCE o
b, ACEPTABLE WH
3 a5 |30 755 e85 w 1w (&[5 |50 T 100
1L SLARIDAD Esta formusele con lengusje apragisda 1 ] =50 %
L2 OBJETWIDAD Esti &d .35 eyes y princplas clantificas ¥ b
3, ACTUAUZAC O 368 adacaadolos chizthos ¢ ds necesiasdes reales da Iz %
ZERGANIZAC N Ex1te ura oganiacion I6gica = . eonty
S SLELIENTIA Lomprende asectos cuanitatvos y cualitativos ) x
B INMTENCIONALICAL: E5t8 adrecaado aara valora- las variables de a hiptesis x
7, CONSISTENEIA Se respakda en furdamrentas wicnicos wo claniiiloos S
8. COMERENC A Exfste conerercla antre 15 prab emas, otjetives, hiatiesis, vanables, x
o dirensians, ndicaderes con 1ag e, P !
2 METOOOLOGIA L nstrategls respoqce £ uny matodoogis v disafa aplicadas pars x
- logear las Iips 1
10, FERTIMENC A Elinstrumento muastia s e acisn ontea s componertes de la | [ *®
| Investigacicn v su arecuacidn = 1 |
1. OPCION DE APLICABILIDAD
. Ellnstrumento cumpoe con o5 reguisitos pera suaplicacisn E]
bo Elinstrumnenta no cumple ear los requisitos Fara g0 aghizaclin Ej
W, PROMEDIO DE VALORACION 98 e
/4
FECHA:! 21/04/21, D 41334594 FIRMA DEL EXPERTO: 6'




ANEXO N° 02 VALIDACION DE JUECES

Hoja de respuestas: el 1, 2,3 o 4 segun su apreciacién.

VARIABLES ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA SUFICIENCIA CLARIDAD
Concentracion de Fllor 4 4 4 4
Frecuencia de cepillado 4 4 4 4
PRACTICAS SOBRE .
EL USO DE PASTA Dispensacién de pasta dental 4 4 4 4
DENTAL FLUORADA .
Cantidad de pasta dental en el cepillo 4 4 4 4
Supervision del cepillado. 4 4 4 4
Beneficios del flior 4 4 4 4
Edad de inicio del uso de pasta dental 4 4 4 4
CONOCIMIENTO
SOBRE EL USO DE Concentracién de fitior 4 4 4 4
PASTA DENTAL
FLUORADA Cantidad de pasta dental 4 4 4 4
Responsable de la dispensacion de pasta |4 4 4 4
dental
Oftras fuentes de fllior 4 4 4 4
Consecuencias del consumo excesivo de flGor | 4 4 4 4
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GRADO DE
INSTRUCCION DEL
PADRE DE FAMILIA

Sin estudios, Primaria, Secundaria, Superior

EDAD DEL PADRE DE
FAMILIA

Afios cumplidos 3 3 3

¢Hay alguna dimensién que forma parte del constructor y no fue evaluada? _no

¢ Cual?

FIRMA DEL EXPERTO
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DATOS GENERALES

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

INFORME SOBRE JUCIO DE EXPERTO DEL INSTRUMENTO DE MEDICION

1.1 APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO : ESCALAYA ADVINCULA CAROLINA ELIZABETH
1.2 INSTITUCION DONDE LABORA : ODONTOPEDIATRIA — PRACTICA PRIVADA
1.3 INSTRUMENTO MOTIVO DE EVALUACION : CUESTIONARIOS PRACTICAS Y CONOCIMIENTOS SOBRE EL USO DE PASTA DENTAL FLUORADA
1.4 AUTOR DE INSTRUMENTO : VENTURA SANCHEZ DANITZA HELEN

FECHA:

ASPECTO DE VALIDACION
CRITERIOS INDICACIONES INACEPTABLE MINIMAMENTE ACEFTABLE
ACEPTABLE
435 |50 |35 |60 |& [70 |73 |2 [& |0 |95 100
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado X
2. OBIETIVIDAD Esta adecuado a las leyes y principios cientificos X
3. ACTUALIZACION Esta adecuado los objetivos y las necesidades reales de X
la investigacion.

4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica X
5. SUFICIENCIA Comprende aspectos cuantitativos y cualitativos X
6. INTENCIONALIDAD Esta adecuado para valorar las variables de |a hipotesis X
7. CONSISTENCIA Se respalda en fundamentos técnicos y/o cientificos X

X

8. COHERENCIA

Existe coherencia entre los problemas, objetivos,
hipatesis, variables, dimensiones, indicadores con los
items.

S. METODOLOGIA

La estrategia responde a una metodologia y disefio
aplicados para lograr las hipotesis.

10. PERTINENCIA

El instrumento muestra |a relacion entre los
componentes de [a investigacion y su adecuadion

OPCION DE APLICABILIDAD

2. Elinstrumento cumple con los reguisi

b.  Elinstrumento no cumple con los requisitos para su aplicacion

para su apli

PROMEDIO DE VALORACION 100

26/04/2021

DNI: 42080369

FIRMA DEL EXPERTO: t?é_ ; ; g
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VARIAEBLES ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA SUFICIENCIA CLARIDAD
Concentracion de Fllor 4 4 4 4
. Frecuencia de cepillado 4 4 4 4
PRACTICAS SOBRE _ _
EL USO DE PASTA Dispensacion de pasta dental 4 4 4 4
DENTAL FLUORADA Cantidad de pasta dental en el cepillo 4 4 4 4
Supervision del cepillada. 4 4 4 4
Beneficios del fldor 4 4 4 4
Edad de inicio del uso de pasta dental 4 4 4 4
CONCCIMIENTO _ _
SOBRE EL USO DE Concentracion de fluor 4 4 4 4
PASTA DENTAL :
FLUORADA Cantidad de pasta dental 4 4 4 4
Responsable de la dispensacidén de pasta |4 4 4 4
dental
Otras fuentes de fidor 4 4 4 4
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Consecuencias del consumo excesivo de fltior (4 4 4
3 3 3
GRADO DE Sin estudios, Primaria, Secundaria, Superior
INSTRUCCION DEL
PADRE DE FAMILIA
EDAD DEL PADRE DE Afios cumplidos 3 3 3
FAMILIA
¢Hay alguna dimension que forma parte del constructor y no fue evaluada? no
éCual?
—

- CAOLINA ESCALAYK ADVIREUL
OBONTOPEDIATRA
C.O& 12600 ANE: 443
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TRAMITE ADMINISTRATIVO

ANEXO N° 4
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VALIDACION CUANTITATIVA CON ALFA DE CRONBACH

Puntaje.

Puntaje

C2 C3 C4 C5 C5 C7 C8 (C9 C10 Practica Conocimiento

P4 P5 P6 Cf

P2 P3

P1

4

3
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Rangos Magnitud

0,81 a 1,00 Muy ARa

| 0,61a0.:80 Alta |

0412080 Moderada
0.2t a0.40 Baja

0,01 & 0,20 Muy Baja

Fuente: Ruiz,B 2020. Interpretacion del analisis de Fiabilidad

Con un alfa de Cronbach de 0.648 y 0.758 (Alto) se puede concluir que los cuestionarios miden datos confiables.

Estadisticas de fiabilidad
Cuestionario de Practicas

Alfa de Cronbach N de elementos

0,648 6

Estadisticas de fiabilidad
Cuestionario de
Conocimientos

Alfa de Cronbach N de elementos

0,758 10
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ANEXO N°5: BASE DE DATOS
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21 Dentito
30 Colgate
32 Dento
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ANEXO 6 : FOTOS DEL TRABAJO DE CAMPO

Frontis de la Institucion Educativa 78
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Desinfeccion de manos con alcohol

Firma de consentimiento informado
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Padres de familia resolviendo el cuestionario de practicas sobre el uso de pasta
dental fluorada
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Padres de familia resolviendo el cuestionario de conocimiento sobre el uso de
pasta dental fluorada
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Orientacion a los padres de familia sobre el uso de pasta dental fluorada
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