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RESUMEN

Objetivo: Establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la
Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna, 2022. Materiales y
Métodos: El disefio de la investigacion es no experimental, de nivel relacional y de
corte transversal. La muestra estuvo conformada por 172 estudiantes de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann;
en donde se evalu6 el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal mediante
el cuestionario de la Universidad de Hiroshima (HU-DBI) traducido al espafiol y
modificado. Se utilizé la prueba estadistica de “Chi Cuadrado” para establecer la
relacion. Resultados: El 65,7% de los estudiantes presentan un buen nivel de
conocimiento sobre salud bucal, mientras que el 61,6% tienen un nivel de conducta
regular sobre salud bucal. El estadistico Chi cuadrado fue de 18,444 con un valor
p= 0,001 (p <0,05); por lo cual se rechazd la hipotesis nula. Conclusion: Se
determind que si existe una relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann -Tacna, 2022.

Palabras clave: Conocimiento, conducta, estudiantes de odontologia, salud bucal.
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ABSTRACT

Objective: Establish the relationship between the level of knowledge and behavior
on oral health in students of the Professional School of Dentistry of the Jorge
Basadre Grohmann National University - Tacna, 2022. Materials and Methods:
The research design is non-experimental, level relational and cross-sectional. The
sample was made up of 172 students from the Professional School of Dentistry of
the Jorge Basadre Grohmann National University; where the level of knowledge
and behavior on oral health was evaluated using the Hiroshima University
questionnaire (HU-DBI) translated into Spanish and modified. The “Chi Square”
statistical test was used to establish the relationship. Results: 65.7% of the students
have a good level of knowledge about oral health, while 61.6% have a regular level
of behavior regarding oral health. The Chi square statistic was 18.444 with a p value
=0.001 (p <0.05); Therefore, the null hypothesis was rejected. Conclusion: It was
determined that there is a relationship between the level of knowledge and behavior
on oral health in students of the Professional School of Dentistry of the Jorge

Basadre Grohmann National University -Tacna, 2022.

Key words: Knowledge, behavior, dental students, oral health.
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INTRODUCCION

La salud bucal es un componente fundamental de la salud general y del bienestar.
En estudiantes de odontologia, esta adquiere un significado particular, ya que son
estos individuos quienes seran los futuros profesionales encargados de promover,

mantener y restaurar la salud bucal en la poblacion. (1)

Estos estudiantes, al estar expuestos a una formacion teorica y practica,
deberian tener un entendimiento profundo y una préctica personal ejemplar en lo
que respecta a la salud bucal. Su propio estado de salud bucal no solo refleja su
compromiso con la profesion, sino que también puede influir en la percepcion y
confianza de sus futuros pacientes. Por lo tanto, es esencial que durante su
formacion se les inculque la importancia de mantener una buena higiene oral y de
adoptar habitos saludables, no solo para su beneficio personal, sino también como

modelo a seguir para sus pacientes. (2)

Consciente de la importancia de la salud bucal en los estudiantes de
odontologia como imagen y ejemplo a seguir ante la sociedad, realizamos el
presente trabajo de investigacion teniendo por objetivo principal determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en estudiantes
de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre

Grohmann - Tacna, 2022.

Nuestro trabajo de investigacion se compone de cuatro capitulos: En el
primer capitulo se aborda la descripcion y la formulacion del problema, su
justificacion, los objetivos planteados y la operacionalizacion de las variables en

estudio.



El segundo capitulo hace referencia a los antecedentes relacionados con la

investigacion y se proporciona la base tedrica de las variables analizadas.

Mientras que en el tercer capitulo se expone el nivel y disefio metodologico
del estudio, incluyendo detalles sobre la poblacion y muestra, los criterios de
inclusion y exclusion, los materiales utilizados y las técnicas empleadas para la

recoleccion, procesamiento y analisis de datos.

Por 1ultimo, en el cuarto capitulo se presentan los resultados obtenidos, la
discusion de los mismos en relacion a los antecedentes previos, formulando las

conclusiones y las recomendaciones correspondientes.



CAPITULO 1

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. FUNDAMENTOS Y FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1.1.

Descripcion del problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la salud oral
como la condicion de la boca, los dientes y las estructuras orofaciales
que posibilita a las personas llevar a cabo actividades fundamentales
como la alimentacion, la respiracion y el habla. También menciona
que la mayor parte de las afecciones bucodentales son la caries dental
y la enfermedad periodontal las cuales afectan a cerca de 3500

millones de personas alrededor de todo el mundo. (3)

Los niveles altos de estrés conllevan a que los estudiantes
muestren tendencia a ignorar su salud bucal y esto se ve reflejado
mas en los estudiantes de pre-clinica, mujeres y en grupos de edad
mas jovenes. Otro factor esencial que se debe considerar es el
contenido y la estructura de los planes de estudios universitarios.
Ademéds, el grupo de estudiantes de clinica exhibieron una
puntuacion media ligeramente mas alta que las de los estudiantes de
pre-clinica, sin embargo, ambos grupos de estudiantes mostraron un
estado general deficiente en relacion con el comportamiento de salud
bucal, lo que destaco la necesidad imperiosa de realizar cambios
significativos en el sistema educativo en las universidades publicas

de Egipto. (4)



Se considera que existen varios factores causantes de estas
deficiencias, dentro de ellos tenemos el estrés durante la formacion
profesional, especialmente en el ultimo afio preclinico y los primeros
afos clinicos debido a la presion del desempetio, a la carga de trabajo
como la presentacion de casos clinicos, exposiciones y la rendicion

de examenes. (4)

Un estudio realizado en Irak demostr6 que los estudiantes de
odontologia iraquies tenian comportamientos y actitudes de salud
bucal bastante buenos; sin embargo, se requiere una mayor

concentracion en el aspecto de la practica del autocuidado oral. (5)

En la Republica de Yemen, se realizé un estudio en la cual se
determiné que los estudiantes yemenies de Odontologia y Medicina
han demostrado una actitud y conducta de salud bucal notablemente
deficiente con una puntuacion media general de 4.9 lo cual se

considera “baja”. (6)

En el Per, un estudio mencion6 que existe una alta
prevalencia de enfermedades bucales, especialmente de caries
dental, la cual se considera un problema de salud publica. También
se menciond estadisticas alarmantes proporcionadas por el Sistema
de Informacion en Salud (HIS) del MINSA, que indican altas tasas
de caries dental en diferentes grupos de edad, como el 60% en nifios
de 2 a 5 afios, el 70% en escolares y adolescentes, y el 98% en

adultos. (7)

Se destaca, ademads, la alta prevalencia de enfermedad
periodontal, que afecta al 80% de la poblacion. Este estudio también

sugiere que la alta prevalencia de enfermedades bucales en la



1.1.2.

sociedad se debe a la falta de conocimiento en salud bucal y
comportamientos no saludables. Se mencionan datos como que el
90% de las personas acuden al odontélogo solo para tratamientos
restaurativos o extracciones, el 92% se automedica y el 80% no
considera la salud bucal como importante en comparacioén con otras

necesidades. (7)

Por todo lo mencionado anteriormente, se plantea realizar el
estudio en la Escuela Profesional de Odontologia Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann para comprender la relacion
entre el nivel de conocimiento y conducta sobre la salud bucal en
estudiantes de odontologia, dado que seran futuros odontélogos y
tendran la obligacion ética y moral de mantener la salud bucal de la
poblacion, pues de ellos dependeré la educacion y motivacion de sus

pacientes.

Formulacion del problema

a) Problema general

e Existe relacion entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional

Jorge Basadre Grohmann - Tacna?



b)

Problemas especificos

(Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de
la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann —
Tacna?

(Cudl es el nivel de conducta sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de
la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann —
Tacna?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de
la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann —
Tacna, segun el afio de estudio?

(Cudl es el nivel de conducta sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de
la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann —
Tacna, segun el afio de estudio?

(Existe relacion entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional
Jorge Basadre Grohmann — Tacna, segin el afio de

estudio?



1.2. OBJETIVOS

1.2.1.

1.2.2.

Objetivo general

Establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta
sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de
Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre

Grohmann - Tacna, 2022.

Objetivos especificos

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la
Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna.
Determinar el nivel de conducta sobre salud bucal en estudiantes
de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna.

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la
Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna, segiin
el afio de estudio.

Determinar el nivel de conducta sobre salud bucal en estudiantes
de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna, segun el afio de
estudio.

Establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y conducta
sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de
Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre

Grohmann — Tacna, segun el afio de estudio.



1.3. FORMULACION DE LA HIPOTESIS

* Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna, 2022.

» Hi: Existe una relacion entre el nivel de conocimiento y conducta sobre
salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna, 2022.

1.4. JUSTIFICACION

La presente investigacion tiene relevancia practica, ya que, al determinar el
nivel de conocimiento y conducta sobre la salud bucal, se podran sugerir
acciones como la programacion de seminarios o conferencias sobre el cuidado
de la salud bucal dirigido a los estudiantes. Ademads, si fuese necesario, se
podrian recomendar modificaciones en determinadas asignaturas con el fin de
que el estudiante tenga bien claro los conocimientos y la buena conducta desde
los primeros afios de estudio. Como futuros profesionales, tendran Ila
responsabilidad de dar el ejemplo con respecto al cuidado de la salud bucal

hacia la sociedad.

Tiene relevancia social porque conocer sobre salud bucal y ademas
tener una buena conducta sobre ella evita el desarrollo de enfermedades bucales
como la caries dental y la enfermedad periodontal, siendo estas dos, segtn los
ultimos reportes estadisticos del Ministerio de Salud, un gran problema de salud
publica. También es relevante porque los resultados de esta investigacion
determinaran la necesidad de fortalecer los conocimientos y conductas de los

estudiantes sobre salud bucal, ya que ellos, como futuros profesionales de la



Escuela Profesional de Odontologia, deben ser los modelos ante la poblacion en

lo que concierne al cuidado y prevencion de enfermedades de la cavidad bucal.

(7)

Tiene relevancia académica, porque el trabajo de investigacion servird

como base para futuros estudios.

El presente proyecto de investigacion es factible, ya que existe acceso a
las unidades de estudio y, a su vez, los recursos humanos y materiales seran

cubiertos por el investigador.

La presente investigacion es parcialmente original, ya que solo cuenta
con antecedentes internacionales y nacionales. Sin embargo, a nivel local, existe
un solo antecedente relacionado con el nivel de conocimiento sobre salud bucal
y no con el nivel de conducta. Por este motivo, este trabajo se constituye en un

elemento referencial para futuras investigaciones.



1.5. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION ,
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES CATEGORIA ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Conocimiento sobre frecuencia de visita al | Es la medida de la
odontdlogo. capacidad de
Conocimiento sobre el sangrado de las encias | razonamiento de un
durante el cepillado. individuo luego de El nivel de
. conocimiento sobre
Conocimiento de los factores que provocan | experimentar el ]
cambio de color en los dientes. fenémeno de salud bucal se mide
~ mediante 10
Conocimiento sobre placa bacteriana y | ensenanza- o
calculos dentales aprendizaje de preguntas. disefiadas
NIVEL DE ara evaluar las 10
Conocimiento sobre indicacion de necesidad | conceptos sobre ueno:
CONOCIMIENTO dimensiones de la . .
SOBRE SALUD protésica. salud bucal, el cual Regular: 4 -7 Cualitativa Ordinal
. variable. Dentro de
BUCAL Conocimientos sobre las variaciones de la | ha sido claramente Malo: 0 -3

coloracion gingival

Conocimientos sobre frecuencia de cepillado.

Conocimientos sobre dentifricos.

Conocimientos sobre halitosis.

Conocimientos acerca de instrumentos de

higiene bucal

comunicado por los
orientadores

encargados de
brindar informacion
sistematizada, y de
estar manera  se
origina el saber

empirico.

cada pregunta solo
consta de 2
respuestas un Siy un

No.
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Inadecuada dimensiéon del cepillo para la

higiene

Cepillado cuidadoso y minucioso

Técnica adecuada de cepillado orientado por

el profesional.

Es la medida
observable de la
actividad  humana

que muestra las

El nivel de conducta
sobre salud bucal se

mide mediante 10

Preocupacion del aspecto de los dientes | respuestas como
. . preguntas disenadas
NIVEL DE posterior al cepillado producto de
— - - para evaluar las 10 | Bueno: 8 — 10
CONDUCTA Dolor como principal motivo para acudir a la | estimulos, las cuales . . o .
. dimensiones de la | Regular:4 -7 Cualitativa Ordinal
SOBRE SALUD consulta. son acciones que se .
variable. Dentro de | Malo: 0 -3
BUCAL Uso de solucién reveladora para mejorar el | aprenden a través de
. cada pregunta solo
cepillado. estereotipos y
) consta de 2
Utilizacién del cepillo con calidad inadecuada | continuamente son .
. respuestas un Si y un
Cepillado con fuerza excesiva modificadas por N
0.
Tiempo inadecuado para el cepillado patrones de cuidado
Motivacién del profesional sobre la higiene | de la salud bucal.
personal
La respuesta se | - ler afo
Grado de estudio que | determinara de | - 2do afio
ANO DE se encuentra | acuerdo al apartado | - 3er afio
. Cualitativa Ordinal
ESTUDIOS cursando el | de afio de estudio | - 4to afio
estudiante que se encuentra en | - Sto afio
el cuestionario. - 6to afio
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CAPITULO I1

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1.

Antecedentes internacionales

Hariyani N, Safira W, Rahmawati A, Valentina M, Claudia N,
Bayu M, et al. (Indonesia, 2021). “Conocimiento, actitud y
conducta sobre salud bucal de estudiantes de odontologia

indonesios en la provincia de Java Oriental, Indonesia”

Objetivo: Analizar el conocimiento, las actitudes y la conducta
sobre salud bucal de los estudiantes de odontologia indonesios en la
provincia de Java Oriental, teniendo en cuenta el género y la etapa
educativa. Metodologia: Esta investigacion consiste en un estudio
transversal que utiliza un cuestionario en linea distribuido a
estudiantes de odontologia en cinco facultades de odontologia en
Java Oriental. Un total de 169 estudiantes participaron en el estudio,
completando un cuestionario en linea con opciones de respuesta para
expresar acuerdo o desacuerdo en relacion con la descripcion del
conocimiento, las actitudes y la conducta sobre salud bucal.
Resultados: Las estudiantes mujeres presentan un nivel mas elevado
de conocimientos y conductas de salud bucal en comparacion de los
varones. Se observo una correlacion significativa entre conocimiento
y la actitud con un nivel de significancia de 0,030, asi como una

relacion entre conocimiento y conducta con un nivel significativo de
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0,037. Conclusion: No se encontrd una relacion entre la etapa
educativa y los conocimientos, actitudes y comportamientos en salud
bucal. Sin embargo, se identific6 una asociacion entre el

conocimiento y la conducta sobre salud bucal. (8)

Mekhemar M, Ebeid K, Dorfer C, et al. (Egipto, 2020)
“Actitudes de salud bucal entre estudiantes de odontologia
preclinica y clinica: un estudio piloto y una autoevaluacion en

una universidad financiada por el estado egipcio”.

Objetivo: Comparar y evaluar las caracteristicas del
comportamiento y las actitudes de salud bucal de los estudiantes de
Odontologia clinica y preclinica de la Universidad Ain Shams, una
Universidad Publica Egipcia. Metodologia: Se administr6 una
encuesta denominada “Inventario de Comportamiento Dental de la
Universidad de Hiroshima” (HU-DBI) la cual se proporcion6 a 149
estudiantes de Odontologia de las cuales 78 eran mujeres y 71 eran
hombres. Resultados: La encuesta reveld diferencias leves en la
mejora del comportamiento y las actitudes hacia la higiene bucal
entre los estudiantes clinicos y preclinicos participantes, asi como un
déficit general en la salud bucal en ambos grupos. Conclusion: La
carencia identificada en la educacion odontoldgica publica egipcia,
en términos de suficiencia en la salud bucal de los estudiantes, resalta
la necesidad de cursos complementarios y revisiones curriculares
que subrayen la importancia de que los futuros dentistas adopten el

comportamiento adecuado en materia de salud bucal. (4)
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Hassan B, Jabbar B, Mahmood A, et al. (Irak, 2020) “Actitudes
y comportamientos de salud bucal y estado gingival de

estudiantes de odontologia”.

Objetivo: Evaluar las actitudes y comportamientos de salud bucal
de los estudiantes de Odontologia iraquies y comparar las
variaciones en estas actitudes y comportamientos relacionados con
el nivel de educacion dental y el género. Metodologia: Se utilizo
una version modificada del cuestionario (HU-DBI), el cual se
administr6 a 198 estudiantes de Odontologia. Resultados:
Aproximadamente el 91,4% de los estudiantes de Odontologia
mostraron preocupacion por el color de los dientes. Solo un
porcentaje menor, el 18,8%, considerd que no era crucial buscar
asesoramiento dental hasta que experimentaran dolor dental. Sin
embargo, el 26,3% de los estudiantes se preocupd por el color de las
encias, y el 75,3% de ellos examind sus dientes después del
cepillado. Ademas, el 72,2% de los estudiantes indicd que la
enfermedad de las encias no se podia prevenir unicamente con el
cepillado de dientes, mientras que el 60,1% no mostrd preocupacion
por la visita al dentista. El 14,1% de los estudiantes de Odontologia
eran fumadores. Se observo que los indices de placa y gingival
fueron significativamente mas altos en los estudiantes preclinicos en
comparacion con los estudiantes clinicos. Conclusion: Los
estudiantes de odontologia iraquies demostraron tener
comportamientos y actitudes de salud bucal bastante buenos. No
obstante, se destaca la necesidad de enfocarse mas en los aspectos
de anticipacién y comportamiento relacionados con las practicas de

autocuidado oral. (5)
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Al-wesabi A, Abdelgawad F, Sasahara H. et al. (Egipto, 2019)
“Conocimientos, actitudes y comportamientos en salud bucal de

estudiantes de odontologia de una universidad privada”

Objetivo: Analizar los conocimientos, actitudes y comportamientos
relacionados con la salud bucal entre estudiantes de pregrado en
odontologia de una universidad privada, segun el afio de estudios.
Metodologia: Se distribuyo un cuestionario entre 783 estudiantes
universitarios de odontologia desde el primer hasta el quinto afo.
Resultados: Se encontrdé que las puntuaciones de conocimiento,
actitud y comportamiento sobre salud bucal entre estudiantes de
odontologia preclinica y clinica tenian diferencias estadisticamente
significativas (P <0,001). La wvariacion de los puntajes de
conocimientos, actitudes y comportamientos de ler a 5to afio de
estudios de pregrado demostr6 ser estadisticamente significativa con
el afio de estudio (P <0,001). El estudio evidencié un progreso
notable en la comprension, la postura y las acciones de los
estudiantes de odontologia en su ultimo aflo en comparacion con
aquellos en su primer afo. Conclusion: Se sugiere implementar
programas educativos especificos sobre salud bucal para estudiantes
preclinicos, disefiados de manera adecuada para mejorar su actitud y

comportamiento en relacion con la salud bucal. (9)
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2.1.2.

Antecedentes nacionales

Pita S. (Piura, 2023) “Conocimiento, actitud y comportamiento
sobre la salud bucal en estudiantes de Odontologia de una
Universidad, Lima-2022"

Objetivo:  Determinar los  conocimientos, actitudes vy
comportamientos relacionados con la salud bucal en estudiantes de
odontologia. Metodologia: La muestra total consistio en 186
estudiantes de odontologia, quienes fueron clasificados por afio de
estudios y respondieron un cuestionario denominado (HU-DBI).
Resultados: El 17,74% de los estudiantes de odontologia de una
universidad presentaron un nivel deficiente de conocimientos,
actitudes y comportamientos en relacion a la salud bucal, Por otro
lado, el 66,13% alcanzaron un nivel medio, y el 16,13% exhibieron
un nivel sobresaliente. Conclusion: La mayoria de los estudiantes
de odontologia demostraron un nivel regular de conocimientos,

actitudes y comportamientos relacionados con la salud bucal. (10)

Barboza M. (Lambayeque, 2021) “Nivel de conocimiento,
actitud y comportamiento sobre salud bucal en estudiantes de

Estomatologia de la Universidad Sefior de Sipan”

Objetivo: Establecer el nivel de conocimiento, actitud y
comportamiento en estudiantes de Estomatologia de la USS.
Metodologia: Estudio descriptivo con un enfoque cuantitativo. Con

una muestra de 152 estudiantes de la USS del sexto al décimo ciclo.
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Resultado: El 69,7% de los estudiantes de la Universidad Senor de
Sipan mostraron un buen nivel en conocimientos, actitud y
comportamiento referentes a la salud bucal. De manera detallada, el
54,6% presentd buen conocimiento, el 72,4% buenas actitudes, y el
71,7% un comportamiento adecuado en este dmbito. Conclusion:
Deducimos que los estudiantes de la USS poseen un buen nivel de

conocimiento, actitud y comportamiento sobre salud bucal. (11)

Delgado D. (Lambayeque, 2020) “Conocimiento, actitudes y
comportamiento sobre salud bucal en estudiantes de odontologia

de una universidad privada, Chiclayo, 2020.”

Objetivo: Determinar el conocimiento, actitudes y comportamiento
sobre salud bucal en estudiantes de odontologia de una universidad
privada en Chiclayo, 2020. Metodologia: Se llevo a cabo un analisis
descriptivo mediante una encuesta a 154 alumnos de la carrera de
Odontologia. Resultados: El 61,7% de los estudiantes demostré un
buen nivel, con una calificacion promedio de 8,99. Al comparar las
calificaciones segun el tiempo en la carrera, se observaron
diferencias significativas: a medida que avanzaban los afios, las
calificaciones mejoraban. Sin embargo, no hubo diferencias notables
al comparar por género. Conclusion: Los estudiantes de odontologia
presentan un buen nivel en cuanto a conocimientos, actitudes y

comportamiento. (12)
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2.1.3.

Ramos N. (Ayacucho, 2019) “Conocimiento y conducta sobre
salud bucal en estudiantes del ler ciclo de la Universidad Alas

Peruanas, Ayacucho 2018.”

Objetivo: Establecer la asociacion entre el nivel de conocimiento
sobre salud bucal y el nivel de conducta en estudiantes del primer
ciclo de la UAP. Metodologia: La muestra estuvo compuesta por
192 estudiantes. Resultados: El 69,8% de los estudiantes obtuvieron
un nivel de conocimiento regular en cuanto a salud bucal, mientras
que el 74,5% exhibié una conducta regular en términos de salud
bucal. Conclusion: No se encontré una conexion estadisticamente
relevante entre el nivel de conocimiento y el nivel de conducta de los

alumnos en relacion con la salud bucal (p=0,198). (13)

Antecedentes locales

Villanueva D. (Tacna, 2018) “Nivel de conocimiento sobre salud
bucodental y relacion con el estado de salud bucodental de los
estudiantes de VI, VIII y X ciclo de la Escuela de Odontologia de

la Universidad Privada de Tacna en el ano 2017.”

Objetivo: Evaluar el nivel de conocimiento sobre la salud
bucodental y la relacion con su estado bucodental en los estudiantes
de VI, VIl y X ciclo de la Escuela de Odontologia de la Universidad
Privada de Tacna, en el afio 2017. Metodologia: Investigacion de
tipo observacional, transversal, prospectivo y descriptivo. La

muestra estuvo conformada por 74 estudiantes matriculados VI, VIII
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y X ciclo. Se aplico un cuestionario con la finalidad de identificar el
nivel de conocimiento en salud bucodental y para evaluar el indice
de higiene oral, se utilizo una tabla donde se registrd la placa blanda
y dura, ademads se utiliz6 un Odontograma. Resultados: Se encontr6
que los conocimientos sobre Salud Bucodental de los estudiantes de
VI, VIII y X ciclo fue Alto en un 83,8%. El indice de Higiene Oral
de los estudiantes fue Bueno en un 55,4%, mientras que el indice de
Caries (CPOD) fue Muy Alto con 95,9%. Conclusion: No existe
relacion entre el nivel de conocimiento del estudiante y su Higiene
Oral. Asimismo, no se observo una relaciéon entre el nivel de

conocimiento del estudiante y su CPOD. (14)
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2.2. BASES TEORICO - CIENTIFICAS

2.2.1.

2.2.2.

Conocimiento

El conocimiento es una de las facultades mas relevantes del ser
humano, dado que le posibilita discernir la naturaleza de los
elementos que lo rodean, sus relaciones y atributos a través del
razonamiento. Desde esta perspectiva, el conocimiento puede
entenderse como una coleccion de informacion interrelacionada y
representaciones abstractas que se han acumulado a través de

observaciones y experiencias. (15)

Es una agrupacion de datos guardados a través de la
experiencia, el aprendizaje o la introspeccion. El conocimiento se
forma mediante procesos mentales y cuenta con dos cualidades que

ocurren de manera simultanea: objetividad y subjetividad. (16)

Conducta

La conducta se refiere a como nos guiamos, ya sea por influencias
internas o externas. Esta puede ser dirigida por aspectos psiquicos o
por el entorno social. Desde un punto de vista idealista, se cree que
la conducta se origina en fendmenos mentales manifestados
externamente, mientras que la perspectiva materialista interpreta la
conducta como el producto de la interaccion entre la influencia social

y la mente. (17)
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2.2.3.

2.24.

Salud bucal

La salud bucal se refiere al estado de salud de los elementos dentales,
las encias y el sistema estomatognatico, los cuales posibilitan la
capacidad de sonreir, hablar y llevar a cabo la masticacion de forma

adecuada. (18)

Este estado, descrito como el equilibrio psicosocial y
biologico del individuo, le permite mantener sus dientes, asegurar un
correcto funcionamiento de las estructuras bucales y su interaccion
con sistemas organicos. Asimismo, posibilita tener una apariencia
estética acorde a estandares culturales y la habilidad para seleccionar

alimentos que no perjudiquen sus piezas dentales. (19)

A menudo, las personas no valoran la importancia de
mantener una buena salud bucal, que incluye dientes, encias y la
salud general de la boca, hasta que experimentan problemas o
pérdida en este aspecto de su salud. Los especialistas sefalan que
esta falta de reconocimiento es lamentable, ya que practicas
saludables y controles periddicos con el odontdlogo pueden prevenir
muchos inconvenientes en la salud bucal. Esto seria mas facil de

lograr si la gente conociera la importancia de la salud bucal. (20)

Instrumentos de higiene oral

- Hilo dental

La importancia de la limpieza interdental radica en Ila

eliminacion de residuos y placa acumulada entre los dientes. Esta
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practica es crucial en el régimen de cuidado personal para
prevenir problemas dentales como caries, enfermedad
periodontal y pérdida de dientes. Es relevante destacar que cerca
del 40% de la superficie total de los dientes es interdental, y
existen zonas inaccesibles para el cepillado convencional. Para
una limpieza efectiva en estos espacios, se recomienda el uso de
hilo dental y cepillos interdentales, preferiblemente antes del
cepillado regular. La técnica adecuada al usar hilo dental es
esencial: se debe tomar unos 45 c¢cm de hilo, enrollarlo en los
dedos y deslizarlo con cuidado entre los dientes, cambiandolo
cuando esté¢ sucio. Existen varios tipos de hilo dental, y la
eleccion dependerd de las preferencias y necesidades de cada

persona. (21)

Enjuagues bucales

Los enjuagues bucales o colutorios son ampliamente usados en
la higiene oral para combatir la placa bacteriana y prevenir la
caries. [Estos tratamientos quimicos son eficaces como
complemento en la higiene bucal. Los agentes quimicos actuan
principalmente como soporte en tratamientos fisico-mecanicos,
siendo utiles tanto en pacientes con caries activas como en
aquellos sin ellas. Reducen la formacion de placa y disminuyen
temporalmente la acidez en la boca. Son especialmente
beneficiosos para personas con dificultades en la higiene oral,
como aquellos con discapacidades o quienes han pasado por

cirugias periodontales. (22)
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2.2.5.

Dentifrico o pasta dental

Las pastas dentales tienen beneficios cosméticos ya que estas
brindan frescura y sensacion de limpieza al usuario ademads
también poseen beneficios mas permanentes gracias a sus
ingredientes activos como el flior en sus diferentes
concentraciones la cual ayuda al control y prevencion de la caries
dental. Otro ingrediente activo que se encuentra en las pastas
dentales es el triclosan la cual participa en el control quimico de
la placa bacteriana y de la gingivitis ademas de estos existe la
arginina la cual se encarga de aliviar la hipersensibilidad de los
dientes. (23)

Un dentifrico es un compuesto o mezcla de elementos,
presentado al publico en forma solida, liquida o semiliquida,
disefiado especificamente para ayudar a limpiar las areas visibles
de dientes y encias. Ademas, puede incluir o no ingredientes que

promuevan la salud bucal. (24)

Cepillado dental

El cepillado dental, realizado minuciosamente al menos tres veces al

dia, es esencial para eliminar la placa bacteriana y prevenir

enfermedades como caries y enfermedad periodontal. Su objetivo es

descomponer el biofilm dental, evitando la accion dafiina de los

acidos bacterianos en el esmalte. Para una salud bucal optima,

ademas del cepillado, se recomienda usar hilo dental y enjuague

bucal para combatir la placa interdental y prevenir afecciones como

la gingivitis. (23)
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2.2.6.

La eficacia del cepillado dental depende de tres factores

principales:

1) El disefio del cepillo dental.
2) La destreza del individuo para manipularlo.

3) La frecuencia y duracion del cepillado dental. (23)

A lo largo del ultimo siglo se han propuesto varias técnicas
de cepillado dental, entre ellas Charter's, Stillman, Fones, Bass y
otras variantes. Es mas efectivo ensefiar a los pacientes una técnica
especifica que modificar su método existente, lo que subraya la
importancia de métodos basados en evidencia. La técnica de Charter,
la més antigua, fue ideada para personas con ortodoncia en 1928.
Stillman, propuesta en 1932, coloca las cerdas en un angulo de 45
grados en la base del diente y en las encias, y su variante modificada
anade un movimiento final hacia la superficie masticatoria. Fones,
en 1934, recomendd movimientos circulares pequefios con el cepillo
en un angulo de 90°. Bass introdujo el método de introducir las
cerdas en las hendiduras gingivales en un angulo de 45 grados, con
movimientos cortos de ida y vuelta, siendo su version modificada
aun ampliamente usada hoy en dia. La técnica Scrub usa
movimientos horizontales, verticales o circulares en angulo de 90°,
mientras que la técnica Roll implica movimientos de barrido también

a 90 grados respecto al diente. (25)
Placa bacteriana o biofilm

La placa dental es un conglomerado de diversas especies

bacterianas presentes en la cavidad oral. Es esencial para la salud
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periodontal mantener un equilibrio entre estas bacterias y el huésped,
ya que el desequilibrio puede dafiar los tejidos periodontales. Esta
biopelicula permite que diferentes biomas compartan nutrientes. Se
distinguen dos tipos: placa supragingival y subgingival, y estd
compuesta por alrededor de 325 especies diferentes, incluyendo
bacterias, mycoplasmas, levaduras, protozoarios y virus. De esta
composicion, un 70-80% son microorganismos, y el resto es una
matriz de componentes orgédnicos e inorganicos. Clinicamente, se
presenta como una capa blanda adherida a los dientes, que se torna
mas visible con el tiempo y solo se elimina efectivamente con el
cepillado. La placa se acumula rapidamente durante el suefio,
mientras que comer y la saliva previenen su deposicion después de
las comidas. Consumir alimentos fibrosos también ayuda a prevenir

su formacion. (22)
- Identificacion de la placa bacteriana
Hay dos métodos para realizar esta prueba.

El primer método consiste en utilizar tabletas que contienen
colorante rojo que tifie la placa bacteriana. El método consiste
en masticar la tableta y realizar movimientos durante
aproximadamente 30 segundos para que se mezcle con la saliva
y de esta manera pinte los dientes y encias. Luego, enjuague la
boca con agua y observe sus dientes en frente de un espejo.
Cualquier area que este manchada de rojo se considerara que es

placa bacteriana. (26)

El segundo método consiste en utilizar un liquido

fluorescente para detectar la placa bacteriana. Esta solucion
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2.2.7.

fluorescente debe aplicarse en la superficie de los dientes.
Posteriormente, el paciente debe enjuagarse suavemente su boca
con agua, y el operador debe observar cuidadosamente los
dientes con la ayuda de una lampara de polimerizacion. La luz
revelard una placa de color amarillo anaranjado brillante. La
ventaja de este método es que no deja una marca roja en la boca.
En el consultorio, los odontélogos a menudo pueden detectar la
placa por medio de un examen dental completo con

instrumentos odontologicos. (26)
Enfermedad periodontal

La enfermedad periodontal es una enfermedad inflamatoria cronica
que afecta los tejidos de soporte y proteccion de los dientes. En
general, y lo que es mas importante para la comunidad mundial, estos
incluyen la gingivitis en placa y la periodontitis cronica.
Obviamente, la periodontitis es mas importante porque puede
provocar la pérdida de dientes. Sin embargo, toda periodontitis
comienza con la primera manifestacion de gingivitis, que puede

corregirse con medidas de prevencion y tratamiento adecuadas. (27)
Gingivitis

La gingivitis es una inflamacioén del tejido gingival, usualmente
provocada por una infecciébn bacteriana. A diferencia de la
periodontitis, en la gingivitis no se produce pérdida de insercion ni
desplazamiento del epitelio de unidn. Esta afectacion solo abarca el
tejido blando del epitelio gingival y el tejido conectivo. De todas las
patologias periodontales, la gingivitis es la mas prevalente. Hay

distintos tipos de gingivitis basados en su presentacion clinica,
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duracion, gravedad y origen. No obstante, la gingivitis cronica por

acumulacion de placa es la mas habitual. A nivel clinico, los tejidos

gingivales presentan sintomas como inflamacion, rojez, sensibilidad

y pueden sangrar al ser tocados suavemente. A pesar de estos signos,

la gingivitis es frecuentemente asintomatica y no causa sangrados

espontaneos, lo que lleva a que muchos pacientes no la detecten y no

acudan al médico. (28)

Periodontitis

La periodontitis es una enfermedad inflamatoria cronica que
afecta a los tejidos que rodean y soportan a los dientes,
llamados periodonto. Esta enfermedad es causada
principalmente por bacterias y la respuesta inflamatoria del
cuerpo a estas bacterias, presentes en el biofilm dental (placa
bacteriana). Si no se trata, la periodontitis puede llevar a la
pérdida de los dientes debido a la destruccion progresiva del
tejido conectivo y del hueso alveolar que sostiene los dientes

en su lugar. (29)

En términos clinicos, la periodontitis se caracteriza por:

Profundizacion de las bolsas periodontales (espacios creados
entre el diente y las encias debido a la destruccion del tejido).
Pérdida de insercion clinica.

Pérdida de hueso visible en radiografias.

A menudo, pero no siempre, sangrado al sondeo. (29)

La periodontitis es un problema grave de salud bucal publica

que causa pérdida de dientes, discapacidad, disfuncion masticatoria
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2.2.8.

y mala nutricién. Del mismo modo, los sintomas de la periodontitis
son sangrado, mal aliento, retraccion de las encias y perdida de
dientes, que pueden afectar a quienes padecen. Ademas, varios
estudios han relacionado la enfermedad periodontal con una
variedad de condiciones generales y dolencias como diabetes, VIH,
aterosclerosis, enfermedad cardiovascular, artritis reumatoide,
efectos secundarios durante el embarazo, obesidad y otras como el

sindrome metabdlico. (30)
Halitosis

La halitosis se define como mal aliento u olor causado por varios
factores como una higiene oral deficiente, infecciones bucales y/o
ingesta de ciertos alimentos. La halitosis afecta al 30% de la
poblacion y no se le considera una enfermedad sino un sintoma o

signo de posibles enfermedades. (31)

La halitosis, conocida cominmente como mal aliento, es la
emision de olores no placenteros desde la boca. Las personas que la
experimentan pueden enfrentarse a momentos de incomodidad y

desequilibrio psicosocial. (32)
Manejo de la halitosis

Los pacientes con halitosis, o mal aliento, a menudo buscan
tratamiento con ansiedad y escepticismo debido a experiencias
previas insatisfactorias. Es esencial diagnosticar correctamente la
halitosis para tratarla de manera adecuada. Los enfoques incluyen la
eliminacion mecénica y quimica de microorganismos, asi como el

uso de productos que neutralicen o enmascaren el mal olor. Es vital
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2.2.9.

abordar cualquier enfermedad dental subyacente, como caries o
enfermedades periodontales. El cepillado y raspado de la lengua
pueden ayudar, aunque algunos estudios sugieren resultados
limitados en ciertos tratamientos. Los enjuagues bucales con
ingredientes como clorhexidina, cloruro de cetilpiridinio, diéxido de
cloro y zinc han demostrado ser efectivos. Ademés de los
tratamientos fisicos, es crucial abordar el aspecto emocional y
psicosocial del paciente, brindandoles apoyo y comprension. Dada
la naturaleza multifacética de la halitosis, se requiere un enfoque
multidisciplinario involucrando a diversos profesionales médicos
para el diagndstico y tratamiento. Se necesitan mas investigaciones

sobre métodos para hacer consciente al individuo sobre su halitosis.

(33)

Dolor dental

La asociacion internacional del dolor (AIED) define al dolor dental
como una desagradable experiencia sensorial y emocional que esta
relacionado con un dafo real de los tejidos, como si verdaderamente

existiera ese dano. (34)

o Tipos de dolor

Las formas de dolor difieren en términos de evolucion

cronoldgica, por lo que definiremos dos tipos bésicos de dolor.

(34)

e Dolor agudo: Es un ataque subito, definido, intenso,

focal o supresor, de corta duracion, de autorresolucion,
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produciendo  hiperactividad  simpatica del SN
(taquicardia, presion arterial elevada, sudoracion). Por lo
general, no dura mas de lo necesario para lidiar con el

trauma que causa la ansiedad. (34)

El tiempo de duracién suele ser segundos,
minutos, inclusive muchos dias; pero la mayoria de veces
desaparece cuando la causa que da inicio desaparece, en
su mayoria son provocadas por una estimulacion nociva,

enfermedad aguda o lesion tisular. (34)

e Dolor crénico: Se define como una alteracion de la
sensibilidad frente al dolor donde presenta caracteristicas
patologicas, que persisten después de la resolucion de

una enfermedad. (34)

Las caracteristicas del dolor cronico se
diferencian del dolor agudo. Esta forma de dolor suele ir
acompanada de irritabilidad, alteraciones del suefio,
reduccion de la tolerancia al dolor, alteraciones del
apetito, componentes psicologicos como la depresion y

aislamiento social. (34)
o Causas

Las noxas que se presentan con mayor regularidad en la cavidad
oral son de diferente origen, pueden ser provocadas por lesiones
infecciosas, traumatismos, autoinmunes y deficiencias. Estos
provocan dolor que en la mayoria de los casos esta relacionado

con el proceso inflamatorio. (35)
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Lesiones infecciosas: Son producidas por bacterias, virus u
hongos que provocan gingivitis, estomatitis, estomatitis,
alvéolos, pulpitis, periodontitis, abscesos maxilares y ulceras
de todo tipo. (35)

Lesiones traumaticas: Lesion resultante de un accidente,
como un traumatismo mecanico, o de procedimientos
dentales invasivos como extracciones, restauraciones o
diversas cirugias dentales. (35)

Las lesiones autoinmunes: Se dan con menor frecuencia,
sin embargo, suelen afectar a todo el cuerpo. Tienen
consecuencias en la cavidad oral, como la esclerodermia que
provoca retraccion de las encias o la dermatomiositis que
provoca queilitis por contractura y lesiones subgingivales.
35)

Lesiones producidas por deficiencias: Como la deficiencia
de vitamina E y del complejo B que predispone al organismo

a sufrir lesiones inflamatorias e infecciones. (35)
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2.3.

GLOSARIO DE TERMINOS

Conocimiento: El conocimiento es una de las capacidades maés
importantes del ser humano, ya que le otorga la capacidad de comprender
la naturaleza de su entorno, las relaciones entre las cosas y sus cualidades
mediante el proceso del razonamiento. (16)

Conducta: El origen de la palabra conducta proviene del latin que
significa conducir o guiar; esto significa que todas las manifestaciones
que se comprenden dentro de si suponen que son guiadas por algo que
puede ser de origen interno o externo. (17)

Salud: Segin la OMS la salud no se limita inicamente a la ausencia de
enfermedades o dolencias, sino que representa un estado de bienestar
completo que abarca aspectos fisicos, mentales y sociales. (36)

Salud bucal: La salud bucal se refiere al estado de salud de los elementos
dentales, las encias y el sistema estomatognatico, los cuales posibilitan la
capacidad de sonreir, hablar y llevar a cabo la masticaciéon de forma
adecuada. Segin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es el

principal indicador de salud, bienestar y calidad de vida. (3)
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CAPITULO III

MARCO METODOLOGICO

3.1. MATERIALES Y METODOS

3.2.

3.1.1. Nivel de investigacion:
La presente investigacion es un estudio de nivel relacional.

3.1.2. Diseiio de investigacion:
Segun el disefio de la investigacion corresponde a una investigacion
no experimental.

3.1.3. Tipo de investigacion:
La presente investigacion, es de tipo prospectivo y de corte
transversal.

POBLACION Y MUESTRA

3.2.1. Poblacion de estudio

Estuvo compuesto por 235 estudiantes, desde el primer hasta el sexto
afo, pertenecientes a la Escuela Profesional de Odontologia de la

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann.
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3.2.2.

3.2.3.

3.24.

Muestra

En un principio, se tenia la intencidon de contar con la participacion
de toda la poblacién; sin embargo, no todos accedieron. De esta
manera, mi muestra qued6é conformada por 172 estudiantes que
aceptaron participar en la investigacion.
Distribucion de los estudiantes segun afio de estudios.

e Primer afio: 28 estudiantes de un total de 28.

e Segundo afo: 42 estudiantes de un total de 43.

e Tercer afo: 22 estudiantes de un total de 24.

e Cuarto afio: 27 estudiantes de un total de 42.

e Quinto ano: 37 estudiantes de un total de 74.

e Sexto ano: 16 estudiantes de un total de 24.

Muestreo

El muestreo utilizado es el muestreo no probabilistico por

conveniencia.
Criterios de seleccion

a. Criterios de inclusion:
- Estudiantes desde el primer hasta el sexto ano de la
Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann, siempre y cuando

estuvieran matriculados durante el ano académico 2022.

b. Criterios de exclusion:

- Estudiantes que no acepten participar en el estudio.
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3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.3.1.

3.3.2.

Técnicas de recoleccion de datos

La técnica empleada en esta investigacion fue una encuesta realizada
de forma virtual debido a la pandemia del Covid-19. Este
instrumento se digitaliz6 mediante el software de administracion de

encuestas llamado Google Forms (Formularios de Google).

Instrumento de recoleccion de datos

El instrumento utilizado para evaluar el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal se fundamentd en un cuestionario
desarrollado por el Dr. Kawamura en 1987, miembro de un grupo de
profesores de la Universidad de Hiroshima (Anexo 2). Este
cuestionario, originalmente creado en japonés, ha sido respaldado a
nivel internacional por varios estudios que destacan su eficacia y
confiabilidad como instrumento de medicion en el ambito
odontologico. Entre estos, se destaca el estudio realizado por
Mekhemar M. (4) en estudiantes de odontologia en el 2020, donde
menciona que el cuestionario muestra buena validez y confiabilidad.
Haghi H. (37) en su estudio también menciona que el cuestionario
es valido y fiable ademas que fue utilizado en muchos trabajos de
investigacion. Seglin Riad A, Pold A, Olak J (38) el (HU-DBI) se ha
sometido a multiples procesos de prueba para su validez interna y
externa y ha exhibido excelentes propiedades psicométricas.

El instrumento basado en la (HU-DBI) fue traducido y modificado
por Santillan J. (39) para poder medir el nivel de conocimiento y

conducta sobre salud bucal.
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Para determinar la confiabilidad del instrumento utilizado, nos
basamos en analisis previos, especificamente en la investigacion
realizada por Ramos N. (13) en su tesis titulada "Conocimiento y
conducta sobre salud bucal en estudiantes del ler ciclo de la
Universidad Alas Peruanas, Ayacucho 2018". En dicho estudio,
emplearon el mismo instrumento y reportaron un coeficiente Alpha
de Cronbach de 0,809 para la variable nivel de conocimiento sobre
salud bucal y 0,827 para la variable nivel de conducta sobre salud
bucal. Estos valores indican una alta consistencia interna y
confiabilidad, respaldados adicionalmente por la validacion del
instrumento mediante una prueba piloto. Esta referencia nos
proporciona una base solida para confiar en la utilidad y
confiabilidad del instrumento en contextos similares al de nuestro

estudio.

Descripcion del instrumento:

El cuestionario de la universidad de Hiroshima sobre conducta y
conocimiento de salud bucal (HU-DBI) traducida al espafiol y
modificada se compone de 20 preguntas, con 10 enfocadas en
evaluar los conocimientos y 10 orientadas a medir la conducta de los

participantes en relacion a la salud bucal. (Anexo 3)

Nivel de conocimiento | MALO 0-3 (malo)
sobre salud bucal REGULAR 4-7 (regular)
BUENO 8-10 (bueno)
MALO 0-3 (malo)
Nivel de conducta
REGULAR 4-7 (regular)
sobre salud bucal
BUENO 8-10 (bueno)
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3.4.

3.5.

PROCEDIMIENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

El consentimiento informado y el instrumento fueron digitalizados utilizando
el software de administracion de encuestas denominado Google Forms
(Formularios de Google), aplicando un formato comprensible y facil de

entender.

Para llevar a cabo el presente estudio, se solicito al director de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre

Grohmann la autorizacién para la ejecucion del proyecto de investigacion.

Posteriormente, ingresé a las clases virtuales de cada afio de estudios
mediante la plataforma de Google Meet, previa coordinacion con el docente

correspondiente de cada afo.

La recopilacion de la informacion fue de manera virtual debido al contexto
de la pandemia por el Covid-19. Se envi6 un enlace a los estudiantes a través
de la plataforma Google Forms, que contenia el cuestionario a desarrollar. El

tiempo asignado para completar el cuestionario fue de 20 minutos.

Finalmente, los datos recolectados mediante los cuestionarios se consolidaron

mediante tablas de datos.

PLAN DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Los datos fueron procesados en la computadora, utilizando el paquete
estadistico IBM SPSS Statistics, en su version 27.0 para Windows y
Microsoft Excel 2019.
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Los resultados de este trabajo de investigacion estan presentados en tablas y
graficos, utilizando estadistica descriptiva para encontrar frecuencias y
porcentajes representados en barras y graficos. Para establecer la relacion
entre nivel de conocimiento y las conductas sobre salud bucal, se aplico la
prueba estadistica no paramétrica de Chi Cuadrado con un nivel de

significancia del 5%.
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CAPITULO IV

DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS

TABLA N°1

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN -
TACNA, 2022

NIVEL DE CONOCIMIENTO

SOBRE SALUD BUCAL N° %
Bueno 113 65,7
Regular 58 33,7
Malo 1 0,6
Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 1, se observa que, en la Escuela de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann, el 65,7% (N=113) de los estudiantes poseen un
buen nivel de conocimiento sobre la salud bucal, el 33,7% (N=58) un nivel de
conocimiento regular y el 0,6% (N=1) de los estudiantes presenta un nivel de
conocimiento malo; en otras palabras, un gran porcentaje de las unidades de estudio

demostraron un nivel de conocimiento bueno en relacion a la salud bucal.
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GRAFICO N° 1

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN —
TACNA, 2022
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Fuente: Tabla N° 1
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TABLA N°2

NIVEL DE CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA,

2022
NIVEL DE CONDUCTA
SOBRE SALUD BUCAL N° %
Bueno 57 33,1
Regular 106 61,6
Malo 9 5,2
Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 2, se observa que el 61,6% (N=106) de los estudiantes de la Escuela
de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann presentan un
nivel de conducta regular sobre salud bucal, mientras que el 33,1% (N=57)
presentan un buen nivel de conducta sobre su salud bucal y solo el 5,2% (N=9) tuvo
un nivel de conducta considerada como malo; en otras palabras la mayoria de las
unidades de estudio presentaron un nivel de conducta regular en lo que respecta a

la salud bucal.
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GRAFICO N° 2

NIVEL DE CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA,
2022
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Fuente: Tabla N° 2
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TABLA N°3

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN -
TACNA, 2022 SEGUN EL ANO DE ESTUDIO

Nivel de conocimiento

Aifio de Bueno Regular Malo Total

estudios Ne° % N° % N° % N° %
Primer afio 15 53,6 12 42,9 1 3,6 28 100,0
Segundo afio 28 66,7 14 33,3 0 0,0 42 100,0
Tercer afio 14 63,6 8 36,4 0 0,0 22 100,0
Cuarto aflo 18 66,7 9 33,3 0 0,0 27 100,0
0
0

Quinto afio 27 73,0 10 27,0 0,0 37 100,0
Sexto afio 11 68,8 5 31,3 0,0 16 100,0
Total 113 65,7 58 33,7 1 0,6 172 100,0

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 3, se observa que los estudiantes del primer al sexto afio de la Escuela
de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann presentan un
buen nivel de conocimiento sobre la salud bucal. El primer afio muestra el
porcentaje mas bajo de buen nivel de conocimiento con un 53,6% con respecto a
los demas afios de estudio, mientras que el quinto afio destaca con el porcentaje mas
alto, siendo este un 73,0%. No se encontr6 una relacion estadisticamente
significativa entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal en estudiantes de

odontologia y el afio de estudio.
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GRAFICO N° 3

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN —
TACNA, 2022 SEGUN EL ANO DE ESTUDIO
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Fuente: Tabla N° 3
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TABLA N° 4

NIVEL DE CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA,
2022 SEGUN EL ANO DE ESTUDIO

Nivel de conducta

Aifio de Bueno Regular Malo Total
estudios Ne° % N° % N° % N° %
Primer afio 7 25,0 17 60,7 143 28 100,0
Segundo afo 9 21,4 30 71,4 7,1 42 100,0
Tercer ano 7 31,8 15 68.2 0,0 22 100,0
Cuarto aflo 7 25,9 18 66,7 7,4 27 100,0

Quinto afio 18 48,6 19 51,4
Sexto afio 9 56,3 7 43,8
Total 57 33,1 106 61,6

0,0 37 100,0
0,0 16 100,0
52 173 100,0

O © © b O W B

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 4, se observa que los estudiantes del primer al quinto afio de la
Escuela de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann
presentan un nivel de conducta regular sobre la salud bucal sin embargo el sexto
afio presenta un buen nivel de conducta. El segundo afio muestra el porcentaje mas
bajo de buen nivel de conducta con un 21,4% con respecto a los demas afios de
estudio, mientras que el sexto afio destaca con el porcentaje mas alto, siendo este
un 56,3%. Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de

conducta sobre salud bucal en estudiantes de odontologia y el aio de estudio.
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GRAFICO N° 4

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN —
TACNA, 2022 SEGUN EL ANO DE ESTUDIO

80.0%
71,4% 0
70.0% 68,2% 66,7%
60,7%
60.0% 56,3%
51,4%
50.0% 48,6% .
o 43,8%
40.0%
31,8%
30.0% 25,0% 25,9%
21,4%
20.0% 14,3%
10.0% 7,1% 7 4%
. 0,0% 0,0% 0,0%
0.0%
Primer afio  Segundo afio  Tercer afio Cuarto afio Quinto afo Sexto afio

WM Bueno% MRegular% ™ Malo%

Fuente: Tabla N° 4
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TABLA N° 5

RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA
SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN — TACNA, 2022 SEGUN EL
ANO DE ESTUDIO

Nivel de conducta

Bueno 12 324% 15 40,5%
Quinto Regular 6 162% 4 10,8%
aio  Malo 0 00% 0  0,0%

0,0% 27 73,0%
0,0% 10 27,0%
0,0% 0 0,0%

Total 18 48,6% 19 51,4% 0,0% 37 100,0%

Bueno 5 31,3% 37,5% 0,0% 11 68,8%
0,0% 5 31,3%

0,0% 0 0,0%

Sexto Regular 4 25,0% 6,3%

Aiio de Bueno Regular Malo Total

estudios N° % N° % N° % N° %
Bueno 5 179% 9 32,1% 1 3,6% 15  53,6%
Primer Regular 2 7,1% 8 28,6% 2 7,1% 12 42,9%
aio Malo 0 0,0% 0 0,0% 1 3,6% 1 3,6%
Total 7 250% 17 60,7% 4 14,3% 28 100,0%
Segund Bueno 6 143% 20 47,6% 2 4,8% 28  66,7%
o afio Regular 3 7,1% 10 23,8% 1 2,4% 14 33,3%
Malo 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Total 9 21,4% 30 71,4% 3 7,1% 42  100,0%
Bueno 5 227% 9 40,9% 0 0,0% 14 63,6%
Tercer Regular 2 9,1% 6 273% 0 0,0% 8 36,4%
aio Malo 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Nivel de Total 7 31,8% 15 682% O 0,0% 22 100,0%
conocimiento Bueno 6 222% 10 37,0% 2 7,4% 18  66,7%
Cuarto Regular 1 3,7% 8 29,6% 0 0,0% 9 33,3%
ano Malo 0 00% O 0,0 0 0,0% 0 0,0%
Total 7 259% 18 66,7% 2 7,4% 27 100,0%

0

0

0

0

0

0

0

0

6
1

afio Malo 0 0,0% 0 0,0%
7

Total 9 56,3% 43,8% 0,0% 16 100,0%

Fuente: Matriz de datos
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Enlatabla N° 5, se observa que el 28,6% de los estudiantes del primer afio presentan
un nivel de conocimiento y conducta regular con respecto a la salud bucal, lo mismo
se pudo observar en el segundo afio con un 23,8%, en el tercer afio con un 27,3% y
por ultimo en el cuarto afio con un 29,6%. Sin embargo, en el quinto afio se observa
que el 32,4% de los estudiantes presentan un buen nivel de conocimiento y conducta
relacionado a la salud bucal y de la misma manera sucede el sexto afio con un
31,3%.

De acuerdo con el analisis estadistico realizado mediante la prueba de (Chi?), no se
encuentra una relacion significativa entre estas dos variables segun el ano de

estudio.
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GRAFICO N° 5

RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA
SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN — TACNA, 2022 SEGUN EL
ANO DE ESTUDIO
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TABLA N° 6

RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA
SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022

Nivel de conducta

Nivel de Bueno Regular Malo Total
conocimiento  N° % N° % Ne° % N° %
Bueno 39 22,7 69 40,1 5 29 113 657
Regular 18 10,5 37 21,5 3 1,7 58 33,7
Malo 0 0,0 0 0,0 1 0,6 1 0,6
Total 57 33,1 106 61,6 9 52 172 100

Fuente: Matriz de datos

P=0.001 (P< 0.05)

En la Tabla N° 6 se muestra que los estudiantes que lograron alcanzar un buen nivel
de conocimiento y de conducta sobre salud bucal representan el 22,7%. Mientras
que los estudiantes que presentan un nivel regular de ambas variables en relacion a
la salud bucal tuvieron un porcentaje del 21,5%. Por otro lado, aquellos estudiantes
con un bajo nivel tanto de conocimiento como de conducta fueron del 0,6%.

De acuerdo con el anélisis estadistico realizado mediante la prueba de (Chi?), se

encuentra una relacion significativa entre estas dos variables.
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GRAFICO N° 6

RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CODUCTA
SOBRE SALUD BUCAL DE LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022

45.0%
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Nivel de conducta

H Nivel de conocimiento Bueno M Nivel de conocimiento Regular

M Nivel de conocimiento Malo

Fuente: Tabla N° 6
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4.2. COMPROBACION DE LA HIPOTESIS

a. Formulacion de hipotesis:

Hipotesis Nula Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de
Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna,
2022.

Hipdtesis alternativa Hj: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y
conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de
Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna,

2022.

b. Establecer un nivel de significancia:
Nivel de Significancia a = 5% = 0,05

c. Estadistico de Prueba:

Se decidio trabajar con la prueba no paramétrica de “Chi cuadrado™.

d. P valor lectura:

HO: p = 0,05 — No se rechaza la Ho
Hl:p < 0,05 — Serechaza la Ho
p = 0,001;a = 0,05 — (p < 0,05) entonces se rechaza la Ho.
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€.

PRUEBA DE CHI-CUADRADO

Valor gl Sig.
asintotica
(bilateral)
Chi-cuadrado de 18,444% 4 ,001
Pearson
Razon de 6,242 4 ,182
verosimilitudes
Asociacion lineal por 1,110 1 ,292
lineal
N de casos validos 172
P=0,001 (P<0,05)
Decision:

El estadistico Chi cuadrado es de 18,444 con el valor de p= 0,001, siendo
este menor que el nivel de significancia (0,05), por ello se rechaza la
hipotesis nula (Ho), y se concluye con un nivel de confianza del 95% que
existe una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimiento y el nivel de conducta sobre salud bucal en estudiantes de la
Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge

Basadre Grohmann - Tacna. Es decir, ambas variables estan relacionadas.
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4.3. DISCUSION

Los resultados del presente estudio revelaron que el 65,7 % de los estudiantes
poseen un buen nivel de conocimiento en relacion con la salud bucal, el 33,7 %
tienen un nivel de conocimiento regular, y solo el 0,6 % de los estudiantes presenta

un nivel de conocimiento considerado como malo.

Estos datos son semejantes con el estudio de Barboza M. (11), donde se
determin6 que el nivel de conocimiento sobre la salud bucal en estudiantes de
Estomatologia es bueno en un 54,6 %, un 37,5 % tiene un nivel de conocimiento
regular, y un 7,9 % obtuvo un nivel de conocimiento considerado como malo. De
igual forma Villanueva D. (14) también concluy6 que el nivel de conocimiento
relacionado con la salud bucal de los estudiantes de odontologia de la Universidad
Privada de Tacna fue mayoritariamente alto, con un 83,8 %. Los estudiantes con
nivel de conocimiento regular representaron un 16,2 %, y un 0 % de los estudiantes
obtuvieron un nivel de conocimiento bajo. Por otro lado, Delgado D. (12)
evidencid que el 61,7 % de los estudiantes de Odontologia encuestados obtuvieron

un nivel bueno en conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal.

No obstante, estos resultados difieren del estudio de Ramos N. (13), quien
en 2019 observé que el nivel de conocimiento relacionado con la salud bucal en los

estudiantes de la carrera de Estomatologia era regular en un 86,4 %.

En cuanto a la conducta sobre salud bucal, los resultados de la presente tesis
indican que el 61,6 % de los estudiantes presentan un nivel de conducta regular, el
33,1 % tiene un buen nivel de conducta, y solamente el 5.2 % de los estudiantes

presentan un nivel de conocimiento considerado como malo.

Se encontrd similitud con el estudio de Ramos N. (13) ya que su

investigacion demostro que el nivel de conducta sobre salud bucal de los estudiantes
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de la carrera de Estomatologia era regular en un 81,8 %. De la misma manera Pita
S. (10) también encontrd que el nivel de conducta relacionado con la salud bucal

era regular en un 66,13 %.

En contraste con nuestros hallazgos, el estudio de Barboza M. (11)
determind que existe un nivel de conducta bueno relacionado con la salud bucal en
estudiantes de Estomatologia, con un porcentaje de 71,7 %. Los estudiantes con un
nivel de conducta regular representaron un 22,4 %, y finalmente, un 5,9 % de los
estudiantes obtuvieron un nivel de conducta considerado como malo. Asimismo,
Hassan B, et al. (5) obtuvieron resultados que indicaron que el nivel de conducta
sobre salud bucal de los estudiantes era bastante bueno. Sin embargo, Mekhemar
M, et al. (4) en su estudio demostraron resultados que revelaron un nivel de
conducta deficiente en relacion con la salud bucal, lo cual provocé cambios
significativos en el sistema educativo de las universidades publicas de Egipto

mediante una reevaluacion y reestructuracion curricular.

En relacion con los estudiantes que lograron un buen nivel en ambas areas,
representan el 22,7 %. Aquellos con un nivel regular tanto de conocimiento como
de conducta constituyen el 21,5 %. Los estudiantes con un bajo nivel en ambas

areas son solo el 0,6 %.

De acuerdo con el analisis estadistico realizado mediante la prueba de

(Chi2), se encuentra una relacion significativa entre estas dos variables.

Se encontrd una similitud con la investigacion llevada a cabo por Hariyani
N, et al (8) en la cual hallaron una asociacion entre conocimiento y conducta sobre

salud en estudiantes de odontologia indonesios con un p-valor de 0,037.

Sin embargo, los resultados que se obtuvieron difieren con el estudio de

Ramos N. (13), que sefiala que no se encontré una relacion estadisticamente
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significativa entre el nivel de conocimiento sobre salud bucal y el nivel de conducta

de los estudiantes.

En esta investigacion, todos los afos de estudio presentaron un buen nivel
de conocimiento, destacando el primer afio con un 53,6%, siendo este el porcentaje
mas bajo. Mientras que el quinto afio destacd con el porcentaje mas alto, alcanzando
un 73,0%. Ademas, no se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre
el nivel de conocimiento sobre salud bucal en estudiantes de odontologia y el afio

de estudio.

Se encontr6 similitud con el estudio de Hariyani A, et al. (8) en la cual no
encontraron diferencias significativas en el nivel de conocimiento de los estudiantes

de odontologia indonesios en relacion con el afio de estudios.

Sin embargo, estos resultados difieren de los obtenidos por Al-Wesabi A,
et al. (9), quienes indicaron que la variacion de los puntajes del nivel de
conocimiento sobre salud bucal desde el primer hasta el quinto afio de estudios de
pregrado demostro ser estadisticamente significativa con el afio de estudio. Por otro
lado, Pita S. (10) encontr6é que, si hay relacion entre el conocimiento, actitud y
comportamiento sobre la salud bucal en estudiantes de odontologia de la
Universidad nacional mayor de San Marcos, segun el afio académico. Ademas,
Delgado D. (12) encontré diferencias estadisticamente significativas respecto al
conocimiento, actitudes y comportamiento sobre salud bucal, segin afos de

estudios.

En cuanto al nivel de conducta sobre salud bucal, todos los afnos de estudio
presentaron un nivel de conducta regular, a excepcion del sexto afio, que presentd
un buen nivel de conducta con un 56,3%. El segundo afo registro el porcentaje mas

alto de nivel conducta regular, con un 71,4% en comparacioén con los demas afios.
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Ademas, se encontro una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de

conducta sobre salud bucal en estudiantes de odontologia y el afio de estudio.

Se encontro similitud con el estudio de Al-Wesabi A, et al. (9), en el cual
indicaron que la variacion de los puntajes del nivel de conducta sobre salud bucal
desde el primer hasta el quinto afo de estudios de pregrado demostrd ser
estadisticamente significativa con el afio de estudio. Asimismo, Mekhemar M. et
al. (4) demostraron que los estudiantes de odontologia clinica de la Universidad Ain
Shams en Egipto exhibieron una puntuacién media ligeramente mas alta para las
actitudes y el comportamiento de salud bucal que los estudiantes preclinicos, con

diferencias estadisticamente significativas.

No obstante, estos resultados difieren de los obtenidos por Hassan B, et al.
(5), quienes encontraron que se establecieron algunas diferencias en los
comportamientos de salud bucal entre los niveles preclinico y clinico de educacion

dental, aunque la diferencia no fue significativa.

Finalmente, no se encontr6 una relacion estadisticamente significativa entre
el nivel de conocimiento y conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann —
Tacna, segun el afo de estudio. Este resultado se puede justificar con el estudio
realizado por Mekhemar M. et al. (4), quienes mencionaron que, a pesar de que
los estudiantes de odontologia presentan un buen nivel de conocimiento sobre salud
bucal, existen deficiencias en cuanto a la conducta relacionada con su propia salud
bucal. Ademas, sefialaron que esta falta de conducta adecuada esta influenciada
por un alto nivel de estrés académico, que se manifiesta principalmente durante el
ultimo afio preclinico y los primeros afios clinicos debido a la presion de
desempefio, la carga de trabajos, estresores sociales y cambios interpersonales y

ambientales.
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CONCLUSIONES

Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimiento y el nivel de conducta en relacién a la salud bucal en
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna con un p-valor=0,001 (p <

0,05).

El nivel de conocimiento sobre salud bucal fue bueno en el 65,7 % de los
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna, el 33,7 % mostré un nivel de
conocimiento regular y solo el 0,6 % present6 un nivel de conocimiento

considerado como malo.

El nivel de conducta sobre salud bucal fue regular en el 61,6 % de los
estudiantes de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna, el 33,1% mostr6é un buen nivel
de conducta y solo el 5,2% tuvo un nivel de conducta considerado como

malo.

Segun el afio de estudios, no se encontré una relacion estadisticamente
significativa del nivel de conocimiento sobre salud bucal en estudiantes de
la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge

Basadre Grohmann — Tacna.

Segun el afo de estudios, se encontr6 una relacion estadisticamente

significativa del nivel de conducta sobre salud bucal en estudiantes de la
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Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge

Basadre Grohmann — Tacna.
Segun el afo de estudios, no existe relacion entre el nivel de conocimiento

y conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de

Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann — Tacna.
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1.

RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar mas trabajos de investigacion a nivel internacional,
nacional y local relacionado con estudiantes de Odontologia de otras
universidades para obtener una vision mas clara del nivel de conocimiento
y conducta sobre salud bucal dado que actualmente la informacion

disponible es muy escasa.

Se recomienda que la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann promueva la educacion en salud bucal a
través de seminarios o conferencias. Esto no solo proporcionard a los
estudiantes una vision actualizada de los avances en el campo, sino que
también les permitird aprender de expertos reconocidos. Ademads, ayudara a
crear conciencia sobre la importancia de mantener una buena salud bucal y

su impacto en la salud general.

Se recomienda la creacion de un espacio especifico dentro de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre
Grohmann donde los estudiantes puedan realizar su higiene bucal
diariamente. Adicionalmente se debe asegurar de que este espacio esté
equipado con lavabos, espejos, dispensadores de pasta dental y otros

suministros necesarios.
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ANEXO N° 01

CONSENTIMIENTO INFORMADO

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN -
TACNA, 2022

A continuacion, encontrara una serie de preguntas para medir el nivel de
conocimiento y conducta sobre salud oral en estudiantes de la Escuela Profesional
de Odontologia de la UNJBG, para lo cual solicitamos responda con toda seriedad,
la informacion vertida en el presente cuestionario es totalmente confidencial, le

agradezco de antemano su disposicion de colaboracién en este trabajo.

{Acepta usted participar de este cuestionario?

Si

No

68



HIROSHIMA UNIVERSITY DENTAL BEHAVIORAL INVENTORY

ANEXO N° 02

CUESTIONARIO ORIGINAL

QUESTIONNAIRE

ltems CQuestions Responses

1 I do not worry much about visiting the dentist  Agree/disagree

2 My gums tend to bleed when I brush my teeth  Agree/disagree

3 I worry about the color of my teeth Apree/disagree

4 I have noticed some white sticky deposits on Agree/disagree
my teeth

5 Tuse a child-sized toothbrush Agree/disagree

G I think that I cannot help having false teeth Apree/disagree
when I am old
I bothered by the color of my gums Apree/disagree
I think my teeth are getting worse despite my Agree/disagree
daily brushing

9 I brush each of my teeth carefully Agree/disagree

10 I have never been taught professionally how Agree/disagree
to brush

11 I think I can clean my teeth well without Agree/disagree
using toothpaste

12 I often check my teeth 1 a mirror after Agree/disagree
brushing

13 I worry about having bad breath Agree/disagree

14 It 15 impossible to prevent gum disease with Apree/disagree
tooth brushing alone

15 I put off going to the dentist until [ have tooth  Agree/disagree
ache

16 Thave used a dve to see how clean my teeth are  Agree/disagree

17 T use a toothbrush with hard bristles Agree/disagree

18 I do not feel I have brushed well unless [ Agree/disagree
brush with strong strokes

19 I feel I sometimes take too much time to Apree/disagree
brush my teeth

20 I have had my dentist tell me that 1 brush very  Agree/disagree

well
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ANEXO N° 03

INSTRUMENTO

CUESTIONARIO NIVEL CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE LA

SALUD BUCAL

ENCUESTA DE LA UNIVERSIDAD DE HIROSHIMA SOBRE CONDUCTA'Y
CONOCIMIENTOS DE SALUD BUCAL (HU-DBI) TRADUCIDA AL

ESPANOL Y MODIFICADA

Género: M F Aiio de estudio:

NIVEL DE CONOCIMIENTO

P1 Es muy necesario ir al dentista NO | SI
P2 Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes NO | SI
P3 Ignoro los motivos del cambio del tono del color de los dientes NO | SI
P4 Las masas que quedan pegadas a los dientes sucios se denominan “placas

NO | SI

blanguecinag”

P5 Es imposible y no se puede evitar usar protesis al ser anciano NO | SI
P6 No se conoce a qué se deba la alteracion del color de las encias NO | SI
P7 Los dientes no van a mejorar a pesar de cepillarlos diariamente NO | SI
P28 Cepillarse sin usar pasta dental da los mismos resultados que con dentifrico NO | SI
P9 Mucha gente tiene mal aliento, hay causas precisas del origen NO | SI
P10 Es imposible prevenir problemas de encias solamente cepillandose, se necesita utilizar NO | s1

hilo dental y colutorio entre otros.
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NIVEL DE CONDUCTA

Pl Uso un eepillo pequefio que parece para nifios NO | SI
P2 Cepillo cuidadosamente diente por diente NO | SI
P3 He recibido la ensefianza profesional de cepillado de dientes NO | 58I
P4 Normalmente me miro al espejo los dientes después de cepillarlos NO | SI
P5 Solo el dolor de diente me hace ir al dentista NO | 58I
P& He usado algo que tifie mis dientes para ver eomo me los cepillo NO | SI
P7 Uso cepillos con cerdas duras NO | SI
P8 Siento limpios mis dientes sélo si es que los cepillo enérgicamente NO | 58I
P9 No uso mucho tiempo para cepillarme los dientes NO | SI
P10 He oido decir a mi dentista que me cepillo bien NO | SI
CLAVES ESPERADAS
NIVEL DE CONOCIMIENTO

P1 Es muy necesario ir al dentista SI
P2 Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes NO
P3 Ignoro los motivos del cambio del tono del color de los dientes NO
P4 Las masas que quedan pegadas a los dientes sucios se denominan “placas

blanquecinas”™ NO
P5 Es imposible y no se puede evitar usar protesis al ser anciano NO
P& No se conoce a qué se deba la alteracion del color de las encias NO
P7 Los dientes no van a mejorar a pesar de cepillarlos diariamente NO
P8 Cepillarse sin usar pasta dental da los mismos resultados que con dentifrico NO
P9 Mucha gente tiene mal aliento, hay causas precisas del origen by |
P10 Es imposible prevenir problemas de encias solamente cepillandose. se necesita utilizar -

hilo dental y colutorio entre otros.
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NIVEL DE CONDUCTA

P1 Uso un cepillo pequefio que parece para nifios NO
P2 Cepillo cuidadosamente diente por diente SI
P3 He recibido la ensefianza profesional de cepillado de dientes SI
P4 Normalmente me miro al espejo los dientes después de cepillarlos SI
P5 Solo el dolor de diente me hace 1r al dentista NO
P& He usado algo que tifie mis dientes para ver como me los cepillo SI
P7 Uso cepillos con cerdas duras NO
P8 Siento limpios mis dientes slo si es que los cepillo enérgicamente NO
P9 No uso mucho tiempo para cepillarme los dientes NO
P10 He oido decir a mi dentista que me cepillo bien SI
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ANEXO N° 04
CONSTANCIA DE EJECUCION DE TESIS

UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuelas Profesionales de: Obstetricia, Enfermeria, Medicina Humana, Odontologia,
Farmacia y Bioquimica

RESOLUCION DE FACULTAD N° 11102-2022-FACS-UNJBG
Tacna, 24 de febrero del 2022

VISTO:

El Oficio N°® 059-2022-ESOD/FACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia, solicita
designacion de ASESOR para el proyecio de tesis, y autorizacidn para ejecucion presentado por el (la) BACH.
JORGE LUIS RAMOS MAQUERA;

CONSIDERANDO:

Que, el(la) BACH. JORGE LUIS RAMOS MAQUERA, de la Escuela Profesional de Odontologia solicita se
le asigne Asesor para el proyecto de tesis;

Que, mediante el Oficio N° 053-2022-ESODIFACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia,
solicitando designacion de Asesor para el proyecto de tesis titulado: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA
SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022, y autorizacion para ejecucion
presentado por el(la) BACH, JORGE LUIS RAMOS MAQUERA, de la Facultad de Ciencias de la Salud, designando
ala Mgr. Marian Antonia Anampa Paucar como asesora;

Que, teniendo opinidn favorable de su Asesor se procede a dar continuidad de tramite;

De conformidad con el Art. 70° numeral 70.2 de la Ley Universitaria N° 30220, Art. 169 inc) b. del Estatuto
de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann, y en uso de las atribuciones conferidas a la Sra. Decana de la
Facultad de Ciencias de la Salud;

SE RESUELVE:

ART. 1% Oficializar la Designacién como Asesora a la Mgr. MARIAN ANTONIA ANAMPA PAUCAR, del
Proyecto de Tesis fitulado: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL
EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022, presentado por
ella) BACH, JORGE LUIS RAMOS MAQUERA, de la Escuela Profesional de Odontologia.

ART. 2% Autorizar la ejecucidn de Proyecto de Tesis presentado por el(la) BACH, Mgr. JORGE LUIS
RAMOS MAQUERA, de la Escuela Profesional de Odontologia, de la Facultad de Ciencias de la
Salud.

Registrese, comuniquese y archivese.

07GE
ﬁ’ \)tj"fl-\ A
== ' Sorrts % 2

! s iv3
{28 B, ga ! ; E i \%jb &,
| ¢ | b Eléna Cachicatar) Vargas de Dlgado ===z, Carla Patricia Mi Mori Fuentes
%, -,’ DECANA SECRETARIA ACADE ADMINISTRATIVA
. FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD-FACS

DISTR. ESOD., Interesado., arch.

CPMMF tir -
Av. Miraflores s/n Ciudad Universitaria — Central Telefénica 583000 Anexo 2226 Casilla Postal 316.
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ANEXO N° 05
SOLICITUD PARA APLICAR UNA ENCUESTA A LOS
ESTUDIANTES

UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN-TACNA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL®

CARTA N° 017-2022-ESOD-FACS-UNIBG
Tacna 2022. Febrero 28.

SENOR:
JORGE LUIS RAMOS MAQUERA
Estudiante de la E.A.P. de Odontologia

Presente.-

ASUNTO H REMITO RESPUESTA A SOLICITUD PARA APLICAR ENCUESTA A LOS
ESTUDIANTES

REF. H Solicitud S/N, presentado el 28.02.2022

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y a la vez en atencion al documento de la
referencia, hago de conocimiento gque es PROCEDENTE lo solicitado sobre |a aplicacion de la
encuesta a los estudiantes del 1er afio al 6to afio de la carrera de Odontologia.

Sin otro en particular, hago propicia la ocasidn para expresarles las muestras de mi especial
consideracidn y estima personal.

Atentamente,

IRECTOR (E)
EAP.ODONTOLOGIA

MSFR/mas
Ce
Adjunto:

Cludad Universitara
2w, Miraficres SN

Tacna, Peri

7. 052) 58 3000 anexo 1298
£-mail. esod@urjg st pe
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ANEXO N° 06
SOLICITUD PARA ENVIAR UNA ENCUESTA A LOS
ESTUDIANTES

UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN-TACNA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
"ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL®

CARTA N° 056-2022-ESOD-FACS-UNIBG
Tacna 2022. Junio 30.

SENOR:

JORGE LUIS RAMOS MAQUERA

Presente.-

ASUNTO : AUTORIZACION PARA ENCUESTA A ESTUDIANTES DE LA ESOD
REF. : Solicitud S/N, presentado el 28.06.2022 por Ramos Maguera

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo cordialmente, a la vez en atencion al
documento de la referencia, hago de conocimiento gue se esta AUTORIZANDO para que pueda
enviar la encuesta a los estudiantes de la E.P. de Odontologia.

Sin otro en particular, hago propicia la ocasidn para expresarles las muestras de mi especial
consideracion y estima personal.

Atentamente,

UNIVERSIDAD NACIONAL

“JORGE BASADRE GROHMANN" TACNA
FACUI DE CIENTIA filh_as.qwn

|
f I}

) (Mgt
/‘le, MILTgN SAUL FLOR RODRIGUEZ

IRECTOR (E)
EAP. ODONTOLOGIA

MSFR/mas
Co 2

Cradad Universitaria
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ANEXO N° 07

DESIGNACION DE JURADOS
‘i UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN
Ek-; ] FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuelas Profesionales de: Obstetricia, Enfermeria, Medicina Humana, Odontologia,
Farmacia y Bioquimica

RESOLUCION DE FACULTAD N° 12208-2023-FACS-UNJBG
Tacna, 22 de agosto del 2023

VISTO:
El Oficio N° 258-2023-ESOD/FACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia, solicita
designacion de Jurado para el Informe Final presentado por el(la) Bach. JORGE LUIS RAMOS MAQUERA;

CONSIDERANDO:

Que, mediante la RF. N* 11102-2022-FACS, del 24.02.22, se designa como Asesora a la MGR. MARIAN
ANTONIA ANAMPA PAUCAR, de! proyecto de tesis titulado: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE
SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL: JORGE BASADRE GROHMANN — TACNA, 2022, presentado por el (la) BACH. JORGE LUIS RAMOS
MAQUERA;

Que, a través del Oficio N® 258-2023-ESODIFACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia,

solicita designacion de jurado Dictaminador para el Informe final presentado por el(la) BACH, JORGE LUIS RAMOS
MAQUERA;

De conformidad con ef Art. 70° numeral 70.2 de la Ley Universitaria N° 30220, Art. 169 inc) b. del Estatuto

de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann, y en uso de las atribuciones conferides a la Sra. Decana de la
Facultad de Ciencias de la Salud;

SE RESUELVE:

ART. 1% DESIGNAR ef Jurado  Dictaminador para el informe final titulado: NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE
GROHMANN - TACNA, 2022, presentado por el(la) Bach. JORGE LUIS RAMOS MAQUERA, con
ef Asesoramiento de la MGR. MARIAN ANTONIA ANAMPA PAUCAR, estara conformada por:

Dra. Gladys Claudia Arias Lazarte Presidenta
Mtro. Karina Milagros Soto Caffo Miembro
C.D. Edgardo Javier Berrios Quina Miembro

ART. 2 El Jurado Dictaminador nombrado, debera entregar el Dictamen y/u Observaciones del informe Final
de Tesis, en un plazo no mayor de 5 dias habiles.

Registrese, comuniquese y archivese.

v

W IAA AD EICA ADMINISTRATIVA
FACULTADDE CIENCIAS DE LA SALUD

DISTR. ESOD., Interesado., arch.

IEPG/ttr.-

Av. Miraflores s/n Ciudad Universitaria - Central Telefénica 583000 Anexo 2226 Casilla Postal 316,
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ANEXO N° 08: TABLAS ADICIONALES
TABLA N°7
DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES DE LA ESCUELA

PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022

SEGUN ANO DE ESTUDIOS
ANO DE ESTUDIO N° %
Primer afio 28 16,3
Segundo afo 42 244
Tercer afio 22 12,8
Cuarto afio 27 15,7
Quinto afio 37 21,5
Sexto afio 16 9,3
Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 7, se observé que el segundo afio representa el mayor porcentaje, la
cual representa un 24,4% del total de la muestra, mientras tanto el afio con menor
porcentaje es el de sexto afio con un 9,3%. Los demas porcentajes corresponde al
de primer afio con un 16,3%, al tercer afio con un 12,8%, al cuarto afio con un 15,7%

y finalmente al quinto afio con un 21,5%.
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GRAFICO N° 7
DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL

DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE
BASADRE GROHMANN — TACNA, 2022 SEGUN ANO DE ESTUDIOS
45

42
40 37
35
30 28 27
24,4 %
25 22 21,5 %
2 16,3 % 15,7 % 16
1 12,8%
9,3%
| I
O I

Primer afio Segundo afio Tercerafo  Cuartoafio  Quinto afio Sexto afio

v O uv O

EN° m%

Fuente: Tabla N° 7
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TABLA N° 8

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022

SEGUN GENERO
GENERO N° %
Masculino 60 34,9
Femenino 112 65,1
Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos

En la tabla N° 8, se observé que el género femenino representa un porcentaje mayor,
la cual representa un 65,1% del total de la muestra, mientras tanto el género

masculino representa un porcentaje menor representado por el 34,9%.
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GRAFICO N° 8

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL
DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE
BASADRE GROHMANN - TACNA, 2022 SEGUN GENERO

120 112
100

80

60
60
40 349 %
) .
0

Masculino Femenino

65,1 %

EN° m%

Fuente: Tabla N° 8

80



TABLAS INDIVIDUALES DE PREGUNTAS SOBRE NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL

TABLA N°9
Nivel de conocimiento sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional
de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna, 2022

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD

0
BUCAL N o
Si 172 100,0
1. Es muy necesario ir al dentista No 0 0,0
Total 172 100,0
2. Las encias me sangran cuando me cepillo los Si 28 16,3
dientes No 144 83,7
Total 172 100,0
3. Ignoro los motivos del cambio del tono del color Si 29 16,9
de los dientes No 143 83,1
Total 172 100,0
4. Las masas que quedan pegadas a los dientes sucios ;10 SZ 4518’2
se denominan “placas blanquecinas Total 172 100,0
5. Es imposible y no se puede evitar usar protesis al Si 24 14,0
ser anciano No 148 86,0
Total 172 100,0
6. No se conoce a qué se deba la alteracion del color  Si 62 36,0
de las encias No 110 64,0
Total 172 100,0
7. Los dientes no van a mejorar a pesar de cepillarlos  Si 56 32,6
diariamente No 116 674
Total 172 100,0
8. Cepillarse sin usar pasta dental da los mismos Si 19 11,0
resultados que con dentifrico No 153 89,0
Total 172 100,0
9. Mucha gente tiene mal aliento, hay causas precisas  Si 158 91,9
del origen No 14 8,1
Total 172 100,0
10. Es imposible prevenir problemas de encias Si 121 70,3
solamente cepillandose, se necesita utilizar hilo No 51 29,7
dental y colutorio entre otros. Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos
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1. Es muy necesario ir al dentista

200
180
160
140
120
100
80
60
40
20

172

100,0 %

0,0 %

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9

2. Las encias me sangran cuando me cepillo los dientes
160 144
140
120
100 83,7 %
80
60

40 28

16,3 %
: =

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9
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3. Ignoro los motivos del cambio del tono del color de los
dientes

160 143
140

120
100
80
60
40 29

16,9 %
©
0 I

Frecuencia Porcentaje

83,1%

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9

4. Las masas que quedan pegadas a los dientes sucios se
denominan “placas blanquecinas”
50,6%  49,4%

87 85

Frecuencia Porcentaje

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9
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5. Es imposible y no se puede evitar usar protesis al ser
anciano

160 148
140
120

100 86,0 %
80
60

40 24
0,
0 .
Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9

6. No se conoce a qué se deba la alteracion del color de las

encias
120 110
100
80
62 64,0 %
60
0
40 36,0 %
20
0
Frecuencia Porcentaje
mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9
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7. Los dientes no van a mejorar a pesar de cepillarlos

diariamente
140
116
120
100
80 67,4 %
56
60
40 32,6 %
0
Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9

8. Cepillarse sin usar pasta dental da los mismos
resultados que con dentifrico

180

160

140

120

100 89,0 %
80
60

40
20 1 11,0%

0 I —

Frecuencia Porcentaje

153

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9
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9. Mucha gente tiene mal aliento, hay causas precisas del
origen

180
160
140
120
100
80
60
40
20

158

91,9 %

14

8,1%
I

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9

10. Es imposible prevenir problemas de encias solamente
cepillandose, se necesita utilizar hilo dental y colutorio
entre otros.

140
120
100
80
60
40
20

121

70,3 %

29,7 %

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 9
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TABLA N° 10

Nivel de conducta sobre salud bucal en estudiantes de la Escuela Profesional de

Odontologia de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann - Tacna, 2022

NIVEL DE CONDUCTA SOBRE SALUD

BUCAL N Yo
1. Uso un cepillo pequefio que parece para nifios Si 19 11,0
No 153 89,0
Total 172 100,0
2. Cepillo cuidadosamente diente por diente Si 129 75,0
No 43 25,0
Total 172 100,0
3. He recibido la ensefianza profesional de cepillado  Si 125 72,7
de dientes No 47 27,3
Total 172 100,0
4. Normalmente me miro al espejo los dientes después  Si 157 91,3
de cepillarlos No 15 8,7
Total 172 100,0
5. Solo el dolor de diente me hace ir al dentista Si 68 39,5
No 104 60,5
Total 172 100,0
6. He usado algo que tifie mis dientes para ver como  Si 36 20,9
me los cepillo No 136 79,1
Total 172 100,0
7. Uso cepillos con cerdas duras Si 30 17,4
No 142 82,6
Total 172 100,0
8. Siento limpios mis dientes solo si es que los Si 68 39,5
cepillo enérgicamente No 104 60,5
Total 172 100,0
9. No uso mucho tiempo para cepillarme los dientes Si 74 43,0
No 98 57,0
Total 172 100,0
10. He oido decir a mi dentista que me cepillo bien Si 90 52,3
No 82 47,7
Total 172 100,0

Fuente: Matriz de datos
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1. Uso un cepillo pequeiio que parece para nifios

180

160

140

120

100 89,0 %
80
60

40
19
20 11,0%

. ] —

Frecuencia Porcentaje

153

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10

140
120
100
80
60

2. Cepillo cuidadosamente diente por diente
40 25,0%

129
75,0 %
43

Frecuencia Porcentaje

20

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10
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3. He recibido la ensefianza profesional de cepillado de

dientes
140 125
120
100
30 72,7 %
60 47
40 27,3%
- HN =
0
Frecuencia Porcentaje
ESI ENO

Fuente: Tabla N° 10

4. Normalmente me miro al espejo los dientes después de
cepillarlos

180
160
140
120
100
80
60
40
20

157

91,3 %

15

Frecuencia Porcentaje

8,7%
|

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10
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5. Solo el dolor de diente me hace ir al dentista

120
104
100
80 68
60,5 %
60
39,5%
40
i .
0
Frecuencia Porcentaje
ESI mNO

Fuente: Tabla N° 10

6. He usado algo que tifie mis dientes para ver como me
los cepillo

160
140
120
100

80

60

20 36

20,9 %
p - ]
0

Frecuencia Porcentaje

136

79,1%

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10
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7. Uso cepillos con cerdas duras
160 142
140
120
100 82,6 %
80
60

40 30

17,4 %
: E—

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10

8. Siento limpios mis dientes solo si es que los cepillo
enérgicamente

120

104

100

80
60,5 %
60
39,5%
40

20

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10
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9. No uso mucho tiempo para cepillarme los dientes

120
98

100

80 74

57,0 %
60
43,0 %
40
20
0
Frecuencia Porcentaje
ESI mNO

Fuente: Tabla N° 10

100
90
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30
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10. He oido decir a mi dentista que me cepillo bien
0,
23% 47 7%

90
I |

Frecuencia Porcentaje

mS| mNO

Fuente: Tabla N° 10
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ANEXO N° 09

EVIDENCIAS

CAPTURAS DE PANTALLA

APLICANDO EL CUESTIONARIO MEDIANTE LA PLATAFORMA
GOOGLE MEET

O (31) YouTube x | [ saNoNVELDEC X | € M Facet % | {3 Facsbook X | @ Sistemade Gesticr X | ) Facsbook X | O BWhatshpp X [ Meet-vnzur @ X M Recibidos[7100) % | M "NVELDECONOC % | + v o= g X

=24 BOOCR»*»O0@ :

<« G & meetgoogle.com/vnz-utcf-orfZpk

Mensajes de la llamada X

Los mensajes solo se muestran a los parficipantes de
limir

& inan cuando esta finaliza.
A 3
. 4 hitps #forms gle/heyVzuDMOYRPEX0PT

Anel Milagros Catacora Mamani Rosmery Esmeralda Vargas Quispe Pamela Melani Alave Villanueva

-

D N

Rosario Suyani Yauri Condori Dayanna Milagros Gutiérrez Capia Nayeli Yasabeth Copa Checalla

{

Marian Antonia Anampa Paucar

8:06 | wnz-utcf-orf

HOoLENOC-Ba@®O0CCOAAWABS N E AU Qe m
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CUESTIONARIO VIRTUAL ENVIADO A LOS ESTUDIANTES

MEDIANTE LA PLATAFORMA (GOOGLE FORMULARIOS)

- v - o X
B Formularios de Google x |+

& > C | @ docsgooglecom/forms/u/0/Ptgif=d 2 « O0& :
= E Formularios Q  Bisqueda i UN]BG&

Crear un formulario Galeria de plantillas 2 H

r M TS Uy

v Taserta aaui
En blanco Test de autoevaluacio... Valoracion de la clase Examen Titulo de la hoja de cal...
Formularios recientes Cualquiera es el propietario ~ B Az O

2°ANO NIVEL DE CONOCIL... 5'ANO NIVEL DE CONOCL.. 1*ANO NIVEL DE CONOCL... 4°ANO NIVEL DE CONOCI...
2, Abierto— : 2, Abierto— : B 2, Avierto— : 2, Abierto— :

3°ANO NIVEL DE CONOCI... 6°ANO NIVEL DE CONOCI...

2, Abierto— : 2, Abierto—
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422 PME © PML © PP 4o 4:23PML ©

presente cuestionario es totalmente .

O @ do /torr : confidencial, le agradezco de antemano su (0 @ docs.google.com/forr
dispasicion de colaboracién en este trabajo.
Si desea participar en el estudio sirvase a CUESTIONARIO NIVEL CONOCIMIENTO Y
elegir la opcion "Si' de los contrario la opcidn CONDUCTA SOBRE LA SALUD BUCAL
No'
Deben de colocar su correo institucional e
iniciar sesién con el mismo correo, GENERO: *

N] VEL DE CONOCIHIENTO jorgeluisrm76@gmail.com Cambiar de cuenta O MASCULINO

(<]

(O FEMENINO

Y CONDUCTA SOBRE
SALUD BUCAL EN

ESTUDIANTES DE LA oo F———
ESCUELA PROFESIONAL e O 1emafo
DE ODONTOLOGIA DE LA O 2040
UNIVERSIDAD NACIONAL [ O aERArilo
JORGE BASADRE O 4T0ARO
GROHMANN - TACNA, ol O st

2022

Yo, Jorge Luis Ramos Magquera, Egresado de la

O Mo O sT0ARNO

B i Siguiente Borrar formulario
Escuela de Odontologia de la Universidad
Necional Jorge Basedre Grohmann, estoy PREGUNTAS SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO
desarrollando el trabajo de investigacién Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google, SOBRE LA SALUD BUCAL
Notificar uso - Términos del Servicio - Politica

acerca del Nivel de conocimiento y conducta
sobre salud bucal en estudiantes de la escuela

profesional de Odontologia. Este cuestiona G .
: : . oogle Formularios
[+ T de caracter anonimo y de libre 7 ] 9 7 JE - Es muy necesario ir al denista. * 7

participacion.

- — 5  — §y —
423PM& © A4AWD 423PM& © @ A4¥D 423PML © Ad4W®D

O No
PREGUNTAS SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO PREGUNTAS SOBRE EL NIVEL DE CONDUCTA SOBRE
SOBRE LA SALUD BUCAL SALUD BUCAL

de Privacidad

8. Siento limpios mis dientes sdlo si es que los "

1. Es muy necesario ir al dentista. * cepillo enérgicamente

1. Uso un cepillo pequefio que parece para nifios *
Q si O s Q si
O No O No O No

2. Las encias me sangran cuando me cepillolos ~ * 2 Cepila cuicadosamente dente por dienfe * 4. No uso mucho tiempo para cepillarme Los dientes *
dientes.

Os QO si

QO si 0 O wo

O No
3. He recibido la ensefianza profesional de cepilado * 10. He oido decir a mi dentista que me cepillo bien *
3. Ignoro os mativos del cambio del tono del color * de dientes
de los dientes. O Si
O Si
Qs O No
O No

ONo

Atras Enviar Borrar formulario

4. Normalmente me miro al espeje Los dientes * Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google.
4. Las masas que quedan pegadas a Los dientes * desputs de cepllarlos Notificar uso. o |e;mmfs del Servicio - Politica
sucios se denominan “placas blanguecinas™ P 2
] | O si ] Google Formularios

QO si
[—— N | S —— U—
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MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y CONDUCTA SOBRE SALUD BUCAL EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE
ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN-TACNA, 2022”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES
1.PROBLEMA 1.0OBJETIVO 1. HIPOTESIS Enfoque de la Investigacién
PRINCIPAL GENERAL GENERAL Cuantitativo
+ (Existe relacion entre
el nivel de | *Establecer la relacion | Hy: No existe relacion Nivel de la investigacion
conocimiento y entre el nivel de | entre el nivel de . Conocimiento sobre frecuencia de Relacional
conducta sobre salud conocimiento y | conocimiento y conducta visita al odontdlogo.
bucal en estudiantes conducta sobre salud | sobre salud bucal en . Conocimiento sobre el sangrado de Tipo de Investigacion
de la Escuela bucal en estudiantes | estudiantes de la Escuela las encias durante el cepillado. Analitico
Profesional de de la Escuela | Profesional de . Conocimiento de los factores que BUENO
Odontologia de la Profesional de | Odontologia  de la | 1. VARIABLE 1 provocan cambio de color en los (8-10) Disefio de investigacion
Universidad Nacional Odontologia de la | Universidad  Nacional dientes. No experimental, prospectivo y transversal.
Jorge Basadre Universidad Nacional | Jorge Basadre Grohmann | Nivel de conocimiento | o  Conocimiento sobre placa bacteriana REGULAR )
Grohmann - Tacna, Jorge Basadre | - Tacna, 2022. sobre salud bucal. y calculos dentales 4-7) Ambito del estudio
20227 Grohmann - Tacna, . Conocimiento sobre indicacion de Escuela Profesional de Odontologia de Ia
2022. H,: Existe relacion entre necesidad protésica. MALO Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann.
2. PROBLEMAS el nivel de conocimiento R Conocimientos sobre las variaciones (0-3)
ESPECIFICOS 2.0BJETIVOS y conducta sobre salud de la coloracion gingival Poblacion
a) (Cual es el nivel de ESPECIFICOS bucal en estudiantes de la o Conocimientos sobre frecuencia de Esta constituida por 235 estudiantes de primer a
conocimiento sobre Escuela Profesional de cepillado. sexto afo de la Escuela Profesional de Odontologia
salud bucal en a)Determinar el nivel | Odontologia  de la - o de la Universidad Nacional Jorge Basadre
. O . . . . Conocimientos sobre dentifricos. =
estudiantes de la de  conocimiento | Universidad = Nacional . . Grohmann, de los cuales solo participaron 172
Escuela Profesional sobre salud bucal | Jorge Basadre Grohmann * Conoc%m?entos sobre halitosis. estudiantes
de Odontologia de en estudiantes de la | - Tacna, ¢ .Con001mlentos ac.er.ca de
la Universidad Escuela 2022. instrumentos de higiene bucal Técnicas de recolecciéon de datos
Nacional Jorge Profesional de Encuesta
Basadre Grohmann Odontologia de la
— Tacna? Universidad Variable 1: Nivel de conocimiento sobre salud
b) (Cual es la conducta Nacional Jorge bucal.
sobre salud bucal en Basadre Grohmann Técnica: Encuesta
estudiantes de la — Tacna. Instrumento: Encuesta de la Universidad de
Escuela Profesional b)Determinar la Hiroshima sobre conducta y conocimientos de
de Odontologia de conducta sobre salud bucal (HU-DBI) traducida al espafiol y
la Universidad salud bucal en modificada.
Nacional Jorge estudiantes de la Variable 2: Nivel de conducta sobre salud bucal.
Basadre Grohmann Escuela Técnica: Encuesta
— Tacna? Profesional de Instrumento: Encuesta de la Universidad de
c) (Cual es el nivel de Odontologia de la Hiroshima sobre conducta y conocimientos de
conocimiento sobre Universidad
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salud bucal en
estudiantes de la
Escuela Profesional
de Odontologia de
la Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, segun el
afio de estudio?

d) (Cual es el nivel de
conducta sobre
salud bucal en
estudiantes de la
Escuela Profesional
de Odontologia de
la Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, seglin el
aflo de estudio?

e) (Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento y
conducta sobre
salud bucal en
estudiantes de la
Escuela Profesional
de Odontologia de
la Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, seglin el
afio de estudio?

Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna.

c)Determinar el nivel
de  conocimiento
sobre salud bucal
en estudiantes de la
Escuela
Profesional de
Odontologia de la
Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, segin el
aflo de estudio.

d)Determinar el nivel
de conducta sobre
salud bucal en
estudiantes de la
Escuela
Profesional de
Odontologia de la
Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, segin el
aflo de estudio.

e) Establecer la
relacion  entre el
nivel de

conocimiento y
conducta sobre
salud bucal en
estudiantes de la
Escuela
Profesional de
Odontologia de la
Universidad
Nacional Jorge
Basadre Grohmann
— Tacna, segin el
aflo de estudio.

2.VARIABLE 2

Nivel de conducta

sobre salud bucal.

3.VARIABLE
INTERVINIENTE

Afio de estudios

Inadecuada dimension del cepillo
para la higiene

Cepillado cuidadoso y minucioso
Técnica adecuada de cepillado
orientado por el profesional.
Preocupacion del aspecto de los
dientes posterior al cepillado

Dolor como principal motivo para
acudir a la consulta.

Uso de solucion reveladora para
mejorar el cepillado.

Utilizacion del cepillo con calidad
inadecuada

Cepillado con fuerza excesiva
Tiempo inadecuado para el cepillado
Motivacion del profesional sobre la
higiene personal

BUENO
(8-10)

REGULAR
@7

MALO
(0-3)

-ler afo

- 2do ano
- 3er afo
- 4to afo
- Sto afo
- 6to afo

salud bucal (HU-DBI) traducida al espafiol y
modificada.

Procesamiento y Analisis de Datos

Se proceso con el programa SPSS version 25.

Se analiz6 los datos con la prueba estadistica Chi-
cuadrado.
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