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RESUMEN

El objetivo fue determinar la relacion entre los factores socioecondmicos y
la indiferencia al tratamiento odontoldgico en los pobladores jovenes del distrito la
Yarada los Palos, Tacna — 2024. Método: Nivel relacional de enfoque cualitativo,
de corte transversal, de disefio no experimental. La muestra fue de 246 pobladores
jovenes del distrito la Yarada los Palos. La técnica fue la encuesta y los instrumentos
utilizados fueron el cuestionario de Factores Socioecondmicos y la Escala de
Indiferencia Dental (DIS). Resultados: En cuanto a la relacion entre las variables
de estudio se obtuvo que el 59,76% presenta un nivel socioeconémico medio con
una indiferencia al tratamiento odontolégico de nivel medio. Del total de
encuestado, el 86,57% presentd un nivel socioecondmico medio. Asimismo, se
observa que el 67,48% presentd indiferencia al tratamiento odontoldgico de nivel
medio. Segun género, la prevalencia del sexo femenino fue de 39,40% que presentd
indiferencia de nivel medio y segun edad, el 19,11% de 21 — 23 afios y el 19,11%
de 24 — 26 afos de edad presento indiferencia de nivel medio. Conclusion: Existe
relacion entre los factores socioecondémicos Yy la indiferencia al tratamiento

odontolégico con un (p < 0,05) y una correlacién de -0,721.

Palabras clave: Factores socioecondmicos, Indiferencia al tratamiento

odontoldgico, pobladores jovenes.



ABSTRACT

The objective was to determine the relationship between socioeconomic factors
and indifference to dental treatment in young residents of the Yarada los Palos
district, Tacna — 2024. Method: relational level, qualitative approach, cross-
sectional, non-experimental design. The sample was 246 young residents of the
Yarada los Palos district. The technique was the survey and the instruments:
Socioeconomic Factors questionnaire and the Dental Indifference Scale (DIS).
Results: Regarding the relationship between the study variables, it was found that
59.76% have a medium socioeconomic level with an indifference to medium level
dental treatment. Of the total number of respondents, 86.57% had a medium
socioeconomic level. Likewise, it is observed that 67.48% showed indifference to
mid-level dental treatment. According to gender, the prevalence of the female sex
was 39.40% who presented medium level indifference and according to age,
19.11% of 21 - 23 years of age and 19.11% of 24 - 26 years of age presented
indifference of medium level. Conclusion: There is a relationship between
socioeconomic factors and indifference to dental treatment with a (p < 0,05) and a

correlation of -0,721.

Keywords: Socioeconomic factors, Indifference to dental treatment, young

residents.
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INTRODUCCION

Las enfermedades bucodentales son uno de los principales problemas en salud
publica a nivel del mundo y se estima que afectan a alrededor de 3500 millones de
individuos. La carga estd aumentando, especialmente en los paises de bajo y medio
ingreso. (1) Aunque estas afectan un area especifica del cuerpo, tienen un impacto
negativo en todo el cuerpo. Desproporcionadamente, las personas pobres y
socialmente desfavorecidas son méas vulnerables a las enfermedades bucodentales
debido a su situacion socioecondmica de sus ingresos, del tipo de trabajo y del
nivel educativo influyendo fuertemente en la aparicion de enfermedades de la boca

y de los dientes. (1)

La salud bucal, segin la Organizacion Mundial de la Salud, se define como la
ausencia de dolor bucal o facial, ausencia de cancer oral o de garganta, o ausencia
de infecciones o Ulceras, de enfermedades periodontales, de caries, ausencia de
pérdida de dientes y otras enfermedades alteraciones que limiten la capacidad de
las personas para morder, masticar, sonreir, hablar que afectan a su bienestar
psicosocial, considerandolo como el principal indicador de salud, bienestar y
calidad de vida (1,2)

El paciente que no se preocupa por su salud bucal se conoce como ser indiferente
al tratamiento dental. Muchos pacientes optan por no realizar ningun tratamiento
dental debido a su falta de interés en la realizacion de estas practicas, sin embargo,
puede deberse a diversos factores y uno de ellos es que, a pesar de tener el
conocimiento necesario y ser conscientes de la importancia de empezar un

tratamiento adecuado y duradero, prevalece la indiferencia. (3)



El nivel socioecondmico es catalogado como el factor de riesgo para la
indiferencia dental, ya que esto limita la capacidad del individuo para asistir a
consultas regulares o recibir tratamientos adecuados para cada patologia. (4)
Existen varios factores que determinan ciertos comportamientos en los individuos
como el nivel de educacion, ocupacion, nimero de hijos y el ingreso econdémico

que determinan la salud de la persona y sobre todo de la salud bucal. (5)

Por lo tanto, se decidio la realizacion del estudio para determinar como los
se relacionan los factores socioecondmicos con la indiferencia al tratamiento
odontolégico en los pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna -
2024.

El contenido del presente estudio se encuentra desarrollado en cuatro
capitulos: En el capitulo 1: abarca el problema, la descripcion y formulacion luego
objetivos del estudio e hipdtesis y justificacion. En el capitulo 2 abarca el marco
tedricas con antecedentes del estudio y teorias de las variables del estudio. En el
capitulo 3 abarca el disefio metodolégico: el nivel y el tipo de disefio de estudio,
poblacién y muestra, técnica e instrumentos y procesamientos de datos. En el
capitulo 4 abarca los hallazgos del estudio con discusion, conclusiones y

recomendaciones y finalizando con las referencias bibliograficas y anexos.



CAPITULO I

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. FUNDAMENTOS Y FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1.DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Segun el informe de la Organizacién mundial de la Salud, se menciona
sobre la situacion Mundial de la Salud de la boca y los dientes y en especial de las
patologias bucodentales en 194 paises; el 45% de la poblacion mundial que
equivale a 3,5 mil millones de personas padece de patologia de la cavidad oral, y
3 de cada 4 afectados residen en naciones de ingreso bajo y mediano,
mencionando la importancia de medidas para prevenirla y dar el tratamiento
respectivo. Asi mismo, en los ultimos 30 afios, estas enfermedades aumentaron en
mil millones, indicando que aun hay acceso limitado para su prevencion y

tratamiento. (1)

Las enfermedades bucodentales a pesar que afectan solo a una parte del
cuerpo tienen un efecto sobre el cuerpo de manera global. (6) La caries de los
dientes, las infecciones del periodonto grave, la pérdida de los dientes y el cancer
de la boca son las enfermedades bucodentales méas comunes; siendo la caries dental
no tratada la que afecta aproximadamente 2500 millones de personas a nivel
mundial. (1) Se estima en el mundo que mil millones de individuos sufren de
periodontitis grave, catalogandose como la etiologia relevante para la pérdida de
los dientes. Y cada afio son diagnosticados 380 000 nuevos casos de cancer de la

cavidad oral. (7)



La indiferencia al tratamiento o cuidado dental son actitudes complejas
formada por comportamientos y conductas que afectan en la participacion,
comprension y cumplimiento del tratamiento o el desinterés en la salud de la
cavidad oral. (4) Y solo acuden al dentista cuando experimentan dolor y molestias
intensos que podrian ser el resultado de lesiones dentales graves o avanzadas. (8)

A nivel internacional, existen estudios sobre indiferencia al cuidado de los
dientes. En una investigacion llevada a cabo en Ecuador, se descubrié que el 92 %
de la poblacion de 137 personas no tiene interés en recibir tratamientos dentales.
(9) En un estudio en Inglaterra, sus resultados sobre las edades de 20 a 35 afios la
mayoria de los sujetos de estudio manifestaron indiferencia al tratamiento de los
dientes. (10). Y en otro estudio realizado en Escocia, los resultados entre las edades
de 21 a 29 afios, menos de la mitad presentaron un nivel alto en la indiferencia al

tratamiento de los dientes. (11)

En Perq, las caries dentales afectan al 90,4% de los adultos y la enfermedad
periodontal es comun en el 85 % de la poblacién, segun los datos epidemiolégicos
del Ministerio de Salud. (12) La prevalencia de estas enfermedades bucodentales es
muy alta, debido a que existen personas que no se preocupan por su cuidado dental,
lo que limita el tratamiento exitoso y dificulta la intervencion de los servicios de
salud bucodental. (13)

Sin embargo, es necesario resaltar el gran problema que presenta nuestro
pais; que viene a ser la pobreza y la ausencia de recursos econdmicos. Los factores
socioecondmicos, como la educacion, el trabajo, el acceso a un servicio de salud,
tipo de seguro e ingresos econdémicos son factores que determinan la salud de la
persona y sobre todo en la salud de la cavidad oral, pero existe una pequefia parte
de la poblacion que goza del tratamiento bucodental de alta calidad debido al avance



de la ciencia en odontologia, que cuenta con técnicas y materiales que permiten la
conservacion de la dentadura. Sin embargo, existen estudios donde mencionan que
las personas sin empleo y con un nivel bajo de instruccion no acuden a sus sesiones
odontoldgicas, abandonando el tratamiento; sin embargo, los individuos que
cuentan con un trabajo estable acuden a su tratamiento. (8)

A nivel nacional se realizaron pocos estudios relacionados a estas dos
variables. Machaca refiere en su estudio la mayoria de los sujetos presentaron
indiferencia al cuidado de los dientes, siendo menos de la mitad jovenes, cuentan
con un trabajo independiente, y un poco menos de la mitad cuenta con un ingreso
econdémico medio bajo. (8) Calluchi, en su estudio menciona que la mayoria de las
estudiantes presentd indiferencia conformada: por estudiantes jovenes y estudiantes
adultos, evidenciandose ademas que un poco menos de la mitas presentd un nivel

socioeconémico B. (13)

La salud bucal es una parte integral de la salud general, los problemas
dentales pueden llevar a enfermedades mas graves si no se tratan
adecuadamente. Por eso es fundamental identificar los factores que contribuyen

a la indiferencia al cuidado dental.

Las zonas rurales a menudo enfrentan mayores disparidades en términos
de accesibilidad a la asistencia de salud en comparacion con las areas urbanas,
también la disponibilidad de servicios dentales puede ser limitada, ya que los
odontologos tienden a establecerse en area urbanas donde hay una mayor
densidad de poblacion, mejores oportunidades de empleo y mayor acceso a
recursos y tecnologia. Los factores socioecondémicos, como el ingreso
economico, el nivel de instruccion, la situacion laboral, afectan la actitud de los

jévenes hacia el cuidado dental, ya que las oportunidades de empleo en zonas



rurales suelen ser mas limitadas y menos diversificadas en comparacién con las

areas urbanas.

El distrito de la Yarada los Palos, cuenta con una poblacion estimada de
5559 habitantes segun INEI (14), siendo una zona rural las principales
actividades econdmicas de este distrito son en su mayoria relacionadas con los
trabajos agricolas, la pesca artesanal, el comercio y ocupaciones elementales.
(15) Es por ello que los pobladores a menudo encuentran trabajo en sectores
como la agricultura, la ganaderia y pequefias empresas familiares, y los salarios
tienden a ser mas bajos debido a la menor disponibilidad de trabajos bien

remunerados y a la dependencia de la agricultura y trabajos informales.

Por estos motivos, el presente estudio se desarrolla preguntandose :¢ Cuél
es la relacion entre los factores socioeconomicos y la indiferencia al tratamiento
odontoldgico en pobladores jovenes del Distrito la Yarada Los Palos, Tacha —
20247

1.2.2.FORMULACION DEL PROBLEMA
PROBLEMA GENERAL
e ;Cuadl es larelacion entre los factores socioeconomicos y la indiferencia al

tratamiento odontologico en pobladores jovenes del distrito la Yarada los
Palos, Tacna - 2024?



PROBLEMAS ESPECIFICOS

e ;Cuales son los factores socioecondmicos de los pobladores jovenes del

distrito la Yarada los Palos, Tacha — 20247

e ;Cudl es el nivel de indiferencia al tratamiento odontolégico en pobladores

jévenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024?

e ;Cuél es el nivel de indiferencia al tratamiento odontoldgico en pobladores
jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024, segin género y

edad?

1.2. OBJETIVOS

1.2.1. OBJETIVO GENERAL

e Determinar la relacion entre los factores socioeconémicos y la indiferencia
al tratamiento odontoldgico en pobladores jovenes del distrito la Yarada
los Palos, Tacna - 2024.

1.2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Determinar los factores socioecondémicos de los pobladores jovenes del
distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024.
e Identificar el nivel de indiferencia al tratamiento odontologico en

pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacha — 2024.



e |dentificar el nivel de indiferencia al tratamiento odontoldgico en
pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024, segun

género y edad.

1.3. FORMULACION DE LA HIPOTESIS

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores
socioecondémicos y la indiferencia al tratamiento odontolégico en

pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna - 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores
socioecondémicos y la indiferencia al tratamiento odontoldgico en

pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna - 2024.



1.4. JUSTIFICACION

El presente estudio es importante, porque nos va a permitir identificar el
factor asociado a la indiferencia en los jovenes, cuyos resultados van a permitir que
los profesionales de odontologia tengan un mejor conocimiento sobre las
caracteristicas que predomina en este grupo de poblacional y adoptar estrategias

adecuadas para su intervencion.

Originalidad, el estudio se realiz6 en base a investigaciones existentes a
nivel nacional donde estudian la indiferencia al tratamiento odontolégico, pero no
existen estudios realizados relacionados con los factores socioeconémicos en

poblaciones jovenes en nuestra localidad.

Viabilidad, el presente estudio cuenta con los recursos propios de la

investigadora y disponibilidad de tiempo.

Relevancia préactica, porque el estudio podrd ser util para elaborar
programas de prevencién y promocidn que procuren prevenir el desarrollo de
enfermedades bucodentales en los pobladores jovenes del distrito la Yarada los

Palos.

Relevancia académica, porque los resultados obtenidos proporcionan
informacidn actualizada sobre el tema y contribuira al conocimiento a la comunidad
cientifica y en profesionales de la salud y servird como antecedente para futuras
estudios, y también para conocimiento de los pobladores jovenes del distrito de la
Yarada los Palos.



Relevancia social, cuyos resultados sirven de conocimiento a los
profesionales de la salud, para fortalecer los programas de salud bucal, que van a
beneficiar a los pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, y asi
concientizar a los jovenes a atenderse oportunamente las lesiones dentales que
puedan tener un impacto negativo en su salud bucal, sobre todo a aquellos que son
indiferentes a realizarse tratamientos odontoldgicos, y de esta manera los
odontélogos podrian tomar estrategias adecuadas para educar y motivar a los

pobladores del distrito.

Interés personal, la existencia del interés por investigar sobre el tema que
es de tanta importancia en la actualidad ya que los jévenes son mas indiferentes al
cuidado y tratamiento de la salud oral, que esta afectando a nivel mundial a la
poblacion. Ademas, del deseo y la motivacién de la obtencion del titulo profesional

de cirujano dentista.
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1.5. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES CATEGORIA VALOR FINAL ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Variable Son aquellos | Se medira a través de las Nivel de instruccion Factor socioeconémico
independiente: | caracteres encuestas sobre los factores Tipo de vivienda bajo: 14 — 18
asociados a las | sociales y los factores Factores Servicios basicos
Factores actividades  que | econémicos. sociales Carga familiar Factor  socioeconémico
socioeconémicos | desarrollan las Servicios de salud Cualitativa medio: 19 — 23 Ordinal
personas para | utilizada por Medina M. en Situacion laboral
sostener su vida y | el afio 2022. El cual consta Factores Ingresos econdmicos Factor  socioecondémico
la de su familia. | de dos dimensiones, factor econémicos alto: 24 - 28
(16) social y factor econémico.
(16)
Variable Es la falta de | Para su medicion se utilizo
dependiente: preocupacion o | el instrumento de | Héabitos de higiene
importancia de las | Indiferencia dental | oral Indiferencia baja Baja: 0-1
Indiferencia al personas referente | elaborada por Nuttall, N. Indiferencia media Cualitativa Ordinal
tratamiento al tratamiento | (11) y validado al idioma Indiferencia alta Media: 2-4
odontoldgico odontoldgico. (17) | espafiol, por la Universidad | Actitudes hacia la
Catélica de Cuenca (17). necesidad de Alta: 5-8
tratamiento
VARIABLE INTERVINIENTE
VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES CATEGORIA ESCALA
CONCETUAL OPERACIONAL
Conjunto de peculiaridades | Caracteristicas externas que
Género que caracterizan a las | diferencia al hombre de la Caracteristicas - Femenino Cualitativa Nominal
personas. (17) mujer. (17) fenotipicas - Masculino
Representa la duracién de | Afios de vida registrado en la - 184a20 afios
Edad tiempo desde el nacimiento | encuesta. (17) Afios - 21 a23afos Cuantitativa De razén
hasta la actualidad. (17) - 24 a 26 afos
- 27 a29afos
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Ferndndez MJ. et al. (Ecuador - 2020); Realizaron el estudio:
“Frecuencia de indiferencia al tratamiento odontolégico en adultos de 18
a 44 anos, Totoracocha, Cuenca-Ecuador, 2017”. El objetivo del estudio
fue determinar la frecuencia de indiferencia al tratamiento dental en adultos
entre los 18 y 44 afios. Metodologia: el enfoque es cuantitativo, transversal
y descriptivo. Los resultados mostraron que, el 76 % tuvo indiferencia al
tratamiento odontolégico, en el sexo masculino con el 39%, y en el sexo
femenino con el 37%. Y el 23% de adultos menciona que la causa principal
de indiferencia fue la falta de tiempo, concluyendo que, mas de la mitad de

los encuestados presentaron indiferencia al tratamiento dental. (18)

Pucachaqui, GM. (Ecuador — 2019). Realiz6 el estudio: “Indiferencia al
tratamiento dental en adultos de 18 a 44 afos de edad, de la Parroquia
Sidcay del Canton Cuenca, 2018 - 2019”. EIl objetivo fue determinar la
indiferencia al tratamiento odontolégico en los adultos de 18 a 44 afios de
edad. Método: estudio descriptivo de corte transversal. Resultados: el 86%
muestra indiferencia a los tratamientos odontoldgicos, concluyendo que, la
indiferencia al tratamiento dental fue moderada en la poblacion de 18 a 44
anos de edad. (17)
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2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

Medina MY. (Lima - 2022). Realiz6 el estudio: <“Factores
socioeconomicos que influyen en la calidad de atencion en el servicio de
odontologia del Hospital rural Saposoa — Tarapoto 2022, cuyo objeto de
estudio fue determinar la influencia de los factores socioecondmicos en la
calidad de atencién en un servicio dental de un hospital no urbana. Método:
estudio cuantitativo - transversal, de nivel relacional y de disefio no
experimental. Los resultados indicaron que no hay influencia de los factores
socioecondémicos con la calidad de atencion dental, con p valor de 0,701.

Conclusion: No hay relacion entre las variables de estudio. (16)

Ramos, S. (Moquegua — 2022). Realiz6 un estudio sobre “Relacién entre
el manejo del dolor dental y el nivel socioeconémico cultural de los
pobladores de la comunidad de Corire Ichufia — Moquegua, 2022”, cuyo
objetivo fue determinar la asociacion entre las variables: Manejo del dolor
dental y el nivel socioecondmico cultural de los individuos de una comunidad.
Meétodo: estudio de nivel relacional, de corte transversal, cuyos resultados
el 37,6% de los pobladores eligieron la medicina tradicional para el manejo
del dolor y el 24,8% se automedicaban y el 21,2% acudian por una atencion
odontoldgica. Y en cuanto al nivel socioeconémico - cultural el 59% fue de
nivel medio. Concluyendo la existencia de relacion entre las variables de
estudio: Manejo del dolor y el nivel socioeconémico con un p menor a 0,05.
(17)
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Callalli, LA; Navarro, DE. (Lima— 2022). En su investigacién sobre
“Asociacion entre el nivel de indiferencia al tratamiento dental y los
habitos de higiene bucal en adultos en edades comprendidas entre los 18
a 45 afios de la urbanizacion Buenos Aires de Villa en el distrito de
Chorrillos, afio 2020”, cuyo objetivo de estudio fue determinar si hay
asociacion entre la indiferencia al tratamiento odontoldgico y los habitos de
higiene de la cavidad oral. Método y materiales: estudio observacional de
analisis y de transversal. Resultados: El 57,83% de la poblacion el nivel de
indiferencia fue alto. Hay existencia de relacion entre la indiferencia al
tratamiento y la educacion con un p valor de < 0,012. Y con la utilidad del
hilo dental y el cepillado dental antes de ir a dormir el p valor es < 0,001 para
cada una de los indicadores. Concluyendo la existencia de asociacién entre
la indiferencia al tratamiento odontoldgico y los hébitos de higiene de la
cavidad oral. (20)

Machaca, GC. (Arequipa — 2021), en el trabajo sobre “Factores
socioeconémicos y la Indiferencia en el cuidado dental por pacientes de
una consulta privada en Arequipa”, 2021, cuyo objetivo fue determinar la
asociacion entre factores socioecondmicos y la indiferencia al cuidado de los
dientes. Método: estudio prospectivo, de disefio no experimental, de nivel
relacional, de corte transversal. Resultados: La mayoria present6 (86,1%)
indiferencia al cuidado dental. EI 46% de los pacientes son sexo masculino y
el 40,1% del sexo femenino. La mayoria (85,4%) cuenta con servicios basicos
y el 30,7% cuenta con seguro (SIS) y el 41,6% tiene el empleo libre y el 27%
los ingresos econdmicos son de medio a bajo. Conclusion: No hay existencia
de asociacion entre los factores socioecondmicos analizados: servicios
basicos con la indiferencia al cuidado odontoldgico en los pacientes que

acuden por una consulta privada dental. (8)
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Para Calluchi LP. (Arequipa - 2021). En su estudio: “Nivel
socioeconomico y la indiferencia en salud bucal en estudiantes del CEBA
Carlos W. Sutton Arequipa ,2021”. El objetivo del estudio fue determinar
la asociacion del nivel socioeconémico y la indiferencia en salud de la
cavidad oral en estudiantes del CEBA. Método: estudio cuyo disefio es no
experimental, de nivel relacional, prospectivo, transversal. Los resultados
encontrados fueron: el 34,3% de los encuestados refieren temer un grado
socioeconémico B, seguido del 32,4% con un grado A, siendo el 29,4% con
un grado C, y un 3,9% con un grado D. Y el 90,2% present6 indiferencia ante
la salud de la cavidad oral, concluyendo la no existencia de asociacion entre
el nivel socioecondémico y la indiferencia de la cavidad de salud oral en
estudiantes del CEBA con un p valor de 0,783. (13)

Gonzales LA. (Chimbote — 2021). Realiz6 el estudio sobre: “Ansiedad e
indiferencia en la atencién odontol6gica en pacientes atendidos en el
centro medico EsSalud - Coishco, 2021”. El objetivo de estudio fue
determinar la asociacion de la ansiedad y la indiferencia a la atencion
odontoldgica en los clientes que acuden a una institucién de salud. Método:
de enfoque cuantitativo; el disefio es no experimental de nivel relacional y de
corte transversal. Resultados: el 66% de los pacientes atendidos presentd
ansiedad dental moderada y el 69% presentaron indiferencia media. La
indiferencia se relaciona con la ansiedad dental con un p valor < 0,05.
Concluyendo que, existe relacion entre la Ansiedad y la Indiferencia con un
p valor < 0,05 y una correlacién positiva de 0,163. (21)
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Pacheco JS. (Lima — 2020). Realizo el estudio sobre “Indiferencia dental
y la adherencia terapéutica en pacientes de la Clinica Odontologica
Especializada PNP Angamos en Lima, 2020”, cuyo objeto del estudio fue
determinar la asociacion de la Indiferencia odontoldgica y la adherencia a la
Terapia. Método: el disefio es no experimental, de corte transversal,
descriptivo - relacional. Los resultados fueron: el 60,9% presentd
Indiferencia dental en un nivel intermedio y en la Adherencia Terapéutica el
89,13% el cumplimiento fue adecuado. Y las caracteristicas en edad, sexo,
grado de educacién y parentesco el valor es similar al resultado general
indicado. Como conclusion se determiné que hay asociacion entre la

Indiferencia dental y la Adherencia a la terapia. (22)

Velasquez ME. (Lima — 2020), realiza la investigacion sobre “Ocupacion
laboral y la indiferencia al tratamiento odontoldgico en pobladores de 30
a 53 afos del distrito la Matanza en Piura - 2020”, cuyo objeto de estudio
fue determinar la asociacién entre la ocupacion laboral y la indiferencia al
tratamiento dental es los pobladores adultos entre los 30 a 53 afios de un
distrito en Piura. Metodologia: estudio cuantitativo, de disefio no
experimental, observacional, de corte transversal y prospectivo. Los
resultados fueron: el 54% son de sexo femenino y el 46% de sexo masculino
y con respecto a la edad el 31,8% el intervalo se encuentra entre los 31 a 34
afios. Y en ocupacion laboral el 55,9% de la poblacion fue expuesta en
comparacion de la no expuesta fue de 44,1%. Y esta indiferencia al
tratamiento dental fue de 59,9% y sin indiferencia fue 40,1%. El 34,0% de los
adultos con empleo bajo calificaron como indiferentes; y el 25,9% con
empleo alto presenta también indiferencia. Concluyendo que existe
asociacion entre la ocupacién y la indiferencia al tratamiento odontoldgico en

pobladores de un distrito de Piura. (23)
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2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES

No se encontraron antecedentes locales

2.2. BASES TEORICO - CIENTIFICAS

2.2.1. Factores socioeconémicos

Los factores socioecondémicos se consideran fundamentales vy
necesarios para la sociedad. Actualmente, los problemas aumentan a diario
causado por la ausencia de adquisicién monetaria en ciertos grupos sociales.
Debido a estos escasos recursos economicos que tienen las personas, los
individuos con bajo nivel econdmico son méas vulnerables de enfrentar a
muchos problemas en varios aspectos de su trayectoria vida, asi como la

salud, el trabajo, la educacién y un techo donde habitar, etc. (24)

Las caracteristicas socioeconémicas abarcan todas las actividades que
realizan las personas para mantener su misma vida y el de su familia, ya sea
externamente o internamente de su vivienda. Actividades que incluyen el
cuidado, las relaciones entre las personas y la provisién de valores. Estas
actividades se han de realizarse sin importar si son satisfactorias o
insatisfactorias, ya que dentro de ellas se encuentran deseos, sentimientos y

emociones. (25)
Los factores socioecondmicos se definen como aquellas experiencias

necesarias que dan forma a la personalidad de la persona, pero aquellas

vivencias podrian variar por la ausencia de ingresos economicos en diferentes
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grupos sociales, ya que los individuos con bajos niveles econémicos tienen
mas dificultades para acceder a la educacion, los servicios médicos, el lugar

de residencia, entre otros. (26, 27)

Esta caracteristica esta relacionado con la pobreza en gran parte de la
poblacidn, y debido a la existencia de esta problematica la mal nutricion, las
enfermedades, la ausencia de trabajo, la mala organizacion de la familia es

muy frecuente en este sector de la poblacion.

Debido a estos problemas econdmicos de este sector, presentan
dificultades de financiamiento, de préstamos debido a la ausencia de empleo
o salida de trabajo, ademas de la ausencia de becas reembolsables limitadas
Y debido al incremento de desempleo, las expectativas de graduarse en
bastante desmotivadora por las inequidades que existe. Y el nacimiento o
formacion de una nueva familia, limita a seguir estudios exitosos, debido a
las nuevas responsabilidades y compromisos, sumandose a ello la aparicion
de enfermedades, la ausencia de trabajo de los papas, la falta de organizacion

en la familia, juegan un rol importante en la existencia de este problema. (28)

El grado socioecondmico de una persona se puede medir por sus
ingresos, el nivel educativo y trabajo familiar (4), clasificandose como bajo,
medio y alto, que puede medirse individualmente o en grupo determinando
el nivel socioeconémico del individuo o de su familia y/o de los ingresos
economicos de cada uno de sus miembros y del medio donde creceny viven.
(29)
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Estas caracteristicas socioecondémicas son denominadas como causas
0 circunstancias que encierran todas las actividades que realizan los seres

humanos para mantener la subsistencia de su familia y de su propia vida. (30)

Los Factores socioeconémicos se subdividen en factores sociales y

econémicos.

2.2.1.1. Factores sociales

Los factores sociales son todas aquellas circunstancias que determinan
la condicion de una persona y que determinas ser parte de una sociedad. Para
determinar este factor, se consideran varios factores, incluido el acceso a la
atencion médica, el tipo de alimentacion y estado nutricional del individuo,
la procedencia de la persona y el de su familia, el nivel de educacion del
nucleo familiar, la vivienda donde reside, el empleo que realiza y el tipo de
familia. (16,30)

Es un conjunto especifico de condiciones que afectan la situacién de
una persona perteneciente a una comunidad y se conoce como factores
sociales. Algunas de estas causas incluyen la modalidad del empleo, los tipos
de familia, el sostenimiento alimentario, la predisposicién demogréfica, el
lugar donde proviene, el nivel de educacion de los padres de familia, el tipo

de vivienda, etc. (30)

Las particularidades que determinan la situacion de una persona la
hacen ser miembro de una sociedad y se conocen como factores sociales. Para
determinar este factor, se consideran varios factores, incluido el contar con

atencion medica, tipo de alimentacion, estado nutricional, lugar de
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procedencia del individuo y su familia, grado de instruccion de la familia, el

tipo de la vivienda, el tipo de trabajo y el tipo de familia. (16)

Los Factores sociales se clasifican en: nivel de instruccion, tipo de

vivienda, servicios basicos, carga familiar, servicios de salud.

22.1.1.1. Nivel de instruccion:

Debido a que actualmente vivimos en una sociedad muy competitiva
en la que solo gana el mas fuerte y el nivel educativo viene a ser un
componente de ayuda para la socializacion, disminuyendo las diferencias que
existen en las sociedades y economias en los individuos. Los centros de
estudios basicos deben preparar a los individuos culturalmente sin perder
valores que les ayuden a salir al mundo ademé&s de proporcionar
conocimientos. Sin embargo, los colegios enfrentan una serie de situaciones

en las que los estudiantes tienen la tentacion de abandonar su educacion. (31)

2.2.1.1.2. Tipo de vivienda:

La nacion debe fomentar el desarrollo de un pais que permita el
mejoramiento de la calidad de vida de los individuos, ya que el modelo de
vivienda estd asociado al factor social. EI contar con una vivienda, es un
derecho de todos, construir y vivir en un area digna donde pueda acceder
facilmente a los servicios educativos y de salud. Los naciones y comunidades
rurales de bajo recurso suelen tener condiciones habitacionales deficientes y,

por lo tanto, una calidad de vida deficiente. (32)
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2.2.1.1.3. Servicios basicos:

En muchas situaciones, la vivienda juega un papel importante en la
salud social debido a su construccion, su ubicacion, los accesos a servicios de
luz, agua y desagie y ante la falta de uno de ellos puedan causar en forma
negativa la salud y bienestar del individuo. Sin embargo, las causas de estos
factores son caracteristicamente dificiles para poder entenderlas como los
aspectos tangibles de las vivencias en una casa con nivel socioeconémico bajo
y de salud. (16)

2.2.1.1.4. Carga familiar:

Se define como un factor social, ya que se considera una carga que es
asumida por otra persona. El término carga familiar es un término
comunmente utilizado para referirse a un causante. Cuando se considera
que alguien vive a expensas de otro y no recibe un salario ni un ingreso
minimo mensual, ya que depende de otras personas para sobrevivir. (33)
Son los miembros de una familia que requieren atencién y/o cuidado. Esto
incluye a nifios, adultos mayores, personas con discapacidad y/o

enfermedades crénicas. (34)

2.2.1.1.5. Servicios de salud:

Por lo tanto, Las prestaciones que brindan asistencia médica se
denominan servicios de salud. La prevencion, la restauracion y la promocion
de la salud son los objetivos de un sistema de atencidn en salud que se
compone de la articulacion de estos niveles. Es importante recordar que los
sistemas de salud no se limitan a obtener un diagnostico y un tratamiento para

las enfermedades o trastornos., sino también a la difusién de desarrollar un
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estilo de vida saludable y a la prevencion de enfermedades. Los sistemas de
salud son tanto publicos como privados, siendo los sistemas publicos de salud
administrados y financiados por el Estado y los de sistemas privados en salud

son proporcionados por empresas con fines de lucro. (35)

2.2.1.2. Factores econdmicos

Espinoza y Oré definieron:

El ingreso se refleja en la economia y si estos ingresos logran
satisfacen las necesidades béasicas de cada individuo de la familia. Debido a
que permite la tranquilidad material y espiritual, la convivencia familiar es
posible si los integrantes del hogar cuentan con un trabajo y si son buenos en

la administracién econémica de su hogar. (36)

Los elementos relacionados con la economia se evidencias a través de
estos ingresos econdmicos que logran satisfacer necesidades basicas de los
integrantes de su familia, permitiendo una tranquilidad en lo material y
espiritual, que viene a ser de vital importancia para la subsistencia del ser

humano, considerando este factor final en la relacién familiar. (25)

Los ingresos econdmicos familiares se determinan si satisfacen las
necesidades basicas de cada miembro del nucleo. Esto se conoce como
factores econdémicos. Este factor es crucial porque una familia con un ingreso

econdémico alto experimenta una sensacion de tranquilidad, en su estado
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emocional de una persona. Solo se puede alcanzar este estado si todos los

miembros de la familia contribuyen al hogar. (16)

Los Factores econdmicos, comprenden la situacion laboral e ingresos

econémicos.

2.2.1.2.1. Situacion laboral:

Con respecto a la condicién de trabajo, Kalil (2020) indico que las
personas experimentan efectos psicoldgicos y fisicos cuando no hay trabajo,
cuando aumentan las condiciones sociales y/o ambientales. La falta de trabajo
conlleva a los progenitores a efectos dafiinos sobre su salud mental, reflejando
cambios en la dindmica familiar, aflorando niveles de estrés, depresion,
problemas con los hijos y que generalmente se observa en hogares

vulnerables con bajos niveles de ingresos econémicos. (16,37)

Blossfeld et al. (2005), menciona que el no encontrar trabajo es una
de los motivos por la cual los jovenes abandonan sus estudios universitarios,
pero también afecta a los adultos con familia postergando la educacion de sus
hijos en estado de sociedades desarrolladas. (16)

Van et al. (2021), indica que, los individuos sin trabajo estable
postergan sus compromisos, como el casarse o el quedarse solteros hasta
conseguir un trabajo estable cuyos ingresos y beneficios sean adecuados para
otorgar a su familia una buena calidad de vida. Ademas, menciona que, al no
tener buenos ingresos econdémicos, hace a los individuos menos atractivo

como pareja. (16)
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2.2.1.2.2. Ingresos econémicos:

Al contar con ingresos econdmicos de un individuo son cruciales para
la determinacion de su nivel econdmico. Se conocen como ganancias
financieras que provienen de una variedad de fuentes, como salarios,

bonificaciones por trabajo independiente o dependientes. (38)

Los gastos de bolsillo de una comunidad estan determinados por los
precios de una asistencia médica sostenida por cada persona. Se indica que a
medida que aumenta los gastos de asistencia médica, como los medicamentos
0 en el pago por derecho de atencion, el presupuesto de cada familia

disminuye, lo que resulta en problemas para pagar bienes y servicios. (39)

2.2.2. Indiferencia al tratamiento odontoldgico

2.2.2.1. Definicion de Indiferencia

La psicologia define la indiferencia como aquella situacion y
condicidn social en la que hay neutralidad en la parte afectiva, lo que significa
que los individuos no experimentan ningun sentir, ni de demostrar

padecimiento; asociando a ello. la apatia, el desinterés y la frialdad. (40)

La indiferencia, es una situacion que se produce cuando una persona
tiene una actitud pasiva y no se preocupa por nada que pueda mejorar su salud.
En general, el abandono y la falta de actividad para mejorar la salud fisica
conducen a una disminucién de la salud fisica. Esto se debe a factores internos

(procesos relacionados con la salud bioldgica y salud emocional) y externos
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(procesos relacionados con el comportamiento interpersonal de la persona).
(22,40)

La indiferencia es un estado psicoldgico en el que una persona no tiene
preferencia ni eleccion; no siente inclinacion, ni se encuentra disgustada con

una persona, objeto o negocio en particular. (21)

2.2.2.2. Indiferencia al tratamiento odontolégico
Definicion:

La indiferencia al tratamiento dental, es aquella actitud definida como
un desinterés en la salud bucal, que ocurre generalmente por la falta de
higiene bucal, o por no seguir las recomendaciones del personal de salud o el
poco interés por acudir a un tratamiento odontoldgico causado por aquellos
pensamientos equivocados que infravaloran la importancia del tratamiento de
la cavidad oral, eligiendo tratamientos inadecuados por ser mas rapida la

eleccion en la mente del paciente. (4,10,11,23)

Hablar de indiferencia al tratamiento odontoldgico se refiere también
a las acciones negativas de la poblacion hacia el tratamiento odontoldgico,
definidas como insensibilidad o falta de motivacion para resolver problemas
bucodentales, considerandolos como algo secundario y sin mayor

importancia, lo que puede causar secuelas incomodas para la persona. (11)
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La Indiferencia es definida como aquella:

“Actitud consciente de infravaloracién de la importancia de los
dientes, el desinterés o despreocupacion por mantener una buena salud de la
cavidad oral”, esta actitud conlleva a un mal cumplimiento en las
recomendaciones que brinda el profesional de la salud sobre la manera de
prevenir respecto a los cuidados de la cavidad oral. Otra actitud errénea de
los individuos es “realizarse un arreglo rapido a sus problemas dentales,
eligiendo sacarselas”, que a elegir por un tratamiento conservador;
calificando a estos individuos como una mala atencion de su salud dental”.
(10,11,40,41)

Esta indiferencia al tratamiento dental ha sido considerada como un
obstaculo en las personas para no acudir por una asistencia dental. Algunos
estudiosos de investigacion han utilizado una escala de Indiferencia Dental,
desarrollada por Nuttall (DIS), empleado para la medicién de niveles de
indiferencia en las poblaciones; descubriendo que la actitud se encuentra
relacionado con diversas circunstancias personales en las que viven las
personas, como son: el de prestar mas atencion a otras necesidades, incluso

materiales, que a la salud de su cavidad oral. (11,40,41)

La falta de interés en la salud bucal y la consideracion negativa de los
dientes se conocen como indiferencia dental, manifestandose en un cuidado
de la cavidad oral deficiente que se caracteriza por no seguir las
recomendaciones del personal de salud sobre el cuidado de la cavidad bucal

y no cuidar los dientes por razones diferentes a la ansiedad. (11)
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La indiferencia dental se refiere a la situacion en la que existe una falta
de interés e infravaloracion por la salud bucal, demostrando apatia personal
asociado al incumplimiento en los cuidados de la cavidad oral, que se le
habian recomendado. Estos individuos buscan soluciones rapidas y no elegir
por un tratamiento odontolégico, eligiendo la extraccion dental y no eligiendo
restaurarla. (11,13,22,40)

Se define Indiferencia dental, como aquella actitud que abarca una
infravaloracion y un desinterés en la salud de la cavidad oral, encontrandose
una higiene oral deficiente debido al incumplimiento de las recomendaciones
brindadas por el personal de salud; optando a elegir por un tratamiento mas
rapido, ademas de una excesiva inasistencia odontolégica por acciones ajenas

y del estado emocional del individuo para una atencion dental. (22)

Para la identificacion de la Indiferencia dental es necesario averiguar
la no asistencia al tratamiento dental, la justificacion que refieren los
individuos, la postergacion o anulacion de su cita dental. Esta indiferencia
dental se relaciona no solo con los factores sociales, personales o econdémicos,
sino también con la idea de que hay cosas mas importantes que, el cuidado de
su cavidad dental. (10,22)

La indiferencia odontoldgica deja una impresion significativa sobre la
calidad de vida de salud de los sujetos, impidiendo disfrutar de una buena
calidad de vida saludable, que puede llegar a causar un dafio grave en su
bienestar psicosocial. (4,10,22,42)

Nutall cre6 para la medicion, niveles de la indiferencia dental (DIS)

en el afo 1996 para cuantificar el grado de indiferencia dental, cuyo
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instrumento de medicion es rapido, corto y a la vez confiable y seguro.
(4,11,41)

El instrumento fue desarrollado a través de una serie de preguntas
estructuradas que permiten identificar y medir la indiferencia de los pacientes
en relacién al cuidado de su cavidad oral, instrumento que ha sido validado
excluyendo a los individuos que no asisten a una cita dental debido a su
ansiedad y miedo. (4,11,41)

El DIS clasifica la indiferencia dental en tres niveles: El paciente con
una Indiferencia baja de 0 a 1. El paciente con Indiferencia media es aquel
que obtiene entre 2 y 4 puntos. Los pacientes con una Indiferencia alta

obtienen entre 5y 8 puntos. (4,11,41)
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2.3. GLOSARIO DE TERMINOS

FACTORES SOCIALES: Los factores sociales son un conjunto especifico
de circunstancias que determinan la situacion de una persona que pertenece a
una comunidad. La situacion del empleo, los tipos de familia, el sustento de la
alimentacion, las tendencias demogréficas, los lugares de procedencia, el grado
de instruccién de los jefes de familia, la vivienda, etc. son algunas de estas

causas. (36)

FACTORES ECONOMICOS: El ingreso se refleja en la economia y si estos

recursos satisfacen las necesidades basicas de cada miembro de la familia. (36)

FACTORES SOCIOECONOMICOS: Los factores socioeconémicos
incluyen todas las actividades realizadas por las personas para mantener su
propia vida y la de sus familiares, ya sean realizadas fuera o dentro de la
vivienda. (25)

INDIFERENCIA: La indiferencia es un estado animico donde no hay
predisposicion ni repulsion hacia personas, objetos o negocios especificos,

segun la Real Academia de la Lengua Espafiola (RAE). (43)

INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO:

La falta de consideracién de la importancia de los dientes o el descuido de la
salud oral se manifiesta principalmente por la falta de preocupacion por el
estado bucal. (43)
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CAPITULO 111

MARCO METODOLOGICO

3.1. MATERIALES Y METODOS

3.1.1.NIVEL DE INVESTIGACION

Estudio de enfoque cuantitativo, de nivel relacional que tiene por

objeto ver la correlacién de las variables de estudio.

3.1.2. DISENO DE INVESTIGACION

El disefio de investigacion es no experimental, porque no hay

manipulacion de las variables presentes en el estudio. (44)

3.1.3. TIPO DE INVESTIGACION

Es transversal porque se recopilara informacion en un determinado

momento. (44)

3.2. POBLACION Y MUESTRA

3.2.1. POBLACION DE ESTUDIO

La conformacion de la poblacion fue de 681 jovenes entre los 18 a 29

anos de edad del distrito de La Yarada - los Palos, Tacna 2024.



Tabla 1. Establecimientos de salud del distrito la Yarada los palos

Establecimientos de salud: YARADA LOS POBLACION
PALOS
CLAS. Centro de salud 28 de agosto. 340
CLAS. Puesto de salud los Palos 341

Fuente: Datos del Censo validado por el INEI afio 2023. (ANEXO 17)
(ANEXO 18)

3.2.2. MUESTREO

El muestreo es probabilistico aleatorio simple, teniendo en

consideracion los criterios de inclusion y exclusion.

3.2.3. MUESTRA

Se trabajé con una muestra probabilistica de 246 jovenes que viven en
la Yarada los Palos y que acuden al Centro de Salud 28 de agosto y el Puesto
de Salud los Palos.

Se aplicé la siguiente formula
_ oN-Z2-P-Q
e2(NG1)+Z2-P-Q

n

Donde:

n = Es el tamafio de la muestra que se sea calcular
N = Es el tamafio del universo

Z = Es el nivel de significancia (1,96)

e = Es el margen de error maximo que admito (5%)
P = Es la probabilidad de éxito (0,5)

Q = Es la probabilidad de fracaso (0,5)
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B 681 x 1.96% x 0.5 x 0.5
~ 0.052 x 0.05 (681 — 1) + (1.96)2 X 0.5 X 0.5

n

n = 246
La muestra del estudio estuvo constituida por 246 adultos jovenes de
18 a 29 afios de edad del distrito la Yarada los Palos, afio 2024.

3.2.4. CRITERIOS DE SELECCION

Criterios de inclusién

e Jovenes entre los 18 a 29 afos de edad.
e JOvenes de sexo masculino y femenino.
e Jovenes que dan el consentimiento informado para participar del estudio.

e JOvenes que viven en el distrito de la Yarada — los Palos.

Criterios de exclusion

e JOvenes que no viven en el distrito la Yarada — los Palos.

e JOvenes que cumplen con los criterios de inclusion.
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3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.3.1. TECNICAS DE RECOLECCION

- Variable independiente: Factores socioeconémicos

Como técnica en la recoleccion para los datos de esta variable fue la

encuesta, la cual se realiz6 mediante el empleo del Cuestionario de

Factores Socioeconomicos, destinado a los pobladores jovenes de 18 a

29 afos de edad que cumplieron los criterios de inclusion. (ANEXO 1)

- Variable Dependiente: Indiferencia al tratamiento odontol6gico

Como técnica en la recoleccién para los datos de esta variable fue la

encuesta, la cual se realiz6 a los pobladores jovenes para su posterior

anotaciéon en una Ficha para su interpretaciobn en la Escala de

Indiferencia Dental (DIS) de Nigel Nutall. (ANEXO 2)

3.3.2.INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Para el estudio de investigacion se emplearon dos instrumentos:

INSTRUMENTO 1: Variable: Factores Socioecondmicos

El instrumento que se utilizd para determinar los Factores

socioecondmicos, fue el Cuestionario sobre Factores Socioecondmicos, el

cual ha sido validado anteriormente en el estudio de Medina, M. (16), este

cuestionado ha sido modificado por la presente autora para un mejor

entendimiento para la poblacion rural, y validado por 3 educadore

universitarios de la escuela de profesionales de Odontologia de la

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann mediante juicio de expertos
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determinaron que el instrumento es aplicable. (ANEXO 4)

El instrumento que se utilizd para determinar los Factores
socioecondmicos fue un cuestionario que consta de 14 preguntas de
respuestas dicotémicas, la cual presenta dos dimensiones: La dimensién 1:
Factor social que consta de 10 preguntas y la dimensién 2: Factor econémico
que consta de 4 preguntas, que fue modificado para fin del estudio. (ANEXO
1).

ClasificAndolo en tres rangos de acuerdo con el puntaje obtenido:
nivel socioeconémico bajo (14 a 18 puntos), nivel socioeconémico medio

(puntuacién de 19 a 23), nivel socioecondmico alto (puntuacion de 24 a 28).

INSTRUMENTO 2: Para la variable Indiferencia al tratamiento
odontoldgico

El instrumento que se utilizd para la identificacion del nivel de
indiferencia al tratamiento odontolégico fue la escala de indiferencia dental
(ANEXO 2), creada por Nuttall, N., en el pais de Escocia afio 1996 (11) y
validado al idioma espafiol, por el area de investigacion de la Universidad
Catolica de Cuenca (14).

Este cuestionario, consta de 8 preguntas fundamentados en dos

aspectos: higiene bucal y acceso a los servicios dentales (17).
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Los rangos de calificacion fueron los siguientes: (17):

= De 0 a 1: indiferencia baja.
=  De 2 a4: indiferencia media.

= De 5 a8 puntos: indiferencia alta.

Valoracion de la suma del puntaje de los 8 items del instrumento.

Donde cada pregunta se designa un valor segln su respuesta:

- Primera pregunta: 1 punto, si ninguno o si b ni ¢ estan marcados
- Segunda pregunta: 1 punto, si a o d estan marcados

- Tercera pregunta: 1 punto, si b o ¢ estan marcados

- Cuarta pregunta. 1 punto, si d esta marcado

- Quinta pregunta: 1 punto, si a o0 ¢ estdn marcados

- Sextapregunta: 1 punto, si a, b o e estdn marcados

- Séptima pregunta: 1 punto, si a 0 b estan marcados

- Octava pregunta: 1 punto, si b, d, e, f estan marcados
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NO

ITEMS CON ALTERNTIVAS DE RESPUESTAS

VALORACION

1 Marque cualquier opcidn que aplique. Usualmente uso: 1: si ninguno o si ni el
a. Un cepillo dental para limpiar entre mis dientes literal b ni literal ¢ estan
b. Seda o un cepillo especial para limpiar entre mis dientes marcados.
c. Tabletas para comprobar que mis dientes estan limpios
2 Segun las opciones presentadas. En la actualidad: 1: si el literal a 0 d estan
a. Creo que hay algo mal con mis dientes, pero no es lo | marcados.
suficientemente malo para ir al dentista.
b. Creo que hay algo mal con mis dientes y tengo la intencion de
ver al dentista pronto.
c. Voy a hacerme un chequeo el préximo afio
d. No creo que necesite ningin tratamiento por lo que no estoy
planeando ir a un dentista ahora.
3 Si perdi una restauracion en un diente, pero no me doli6. 1: si el literal b o c estan
a. De inmediato iré a un dentista marcados.
b. Esperaria si siento dolor o algun sintoma antes de ir a un dentista.
c. No seria un problema, no veria un dentista por esta razon.
4 Por lo general, hago una cita para visitar a un dentista. 1: si el literal d esta
a. Cuando mi dentista me lo recuerda. marcado
b. Al final de mi Gltima cita.
¢. Cuando pienso que es tiempo de ir a otro chequeo.
d. Unicamente cuando pienso que esta algo mal en mis dientes.
5 Si mis encias sangran, pero estas no duelen. 1: si el literal a o ¢ estan
a. No es un problema no veria a un dentista por este problema. marcados.
b. Iria inmediatamente a una cita con el dentista.
c. Esperaria a ver si se presenta dolor o algun sintoma para ir al
dentista.
6 Acerca de todas sus citas dentales en los Ultimos 5 afios marque | 1: si los literalesa, bo e
la més cercana. estan marcados.
a. No he tenido una cita dental en los Gltimos 5 afios.
b. Durante los Gltimos 5 afios he olvidado de asistir a mis citas
dentales.
c. Durante los ultimos 5 afios solo he perdido una sola cita.
d. Durante los altimos 5 afios nunca he perdido una cita dental.
e. Durante los dltimos 5 afios he cancelado una cita dental debido
a que el problema desaparecié.
7 Si tuviera un diente muy doloroso: 1: si los literales a o b
a. Preferiria que me lo saquen. estan marcados.
b. Preferiria dejarlo sin tratamiento.
c. Preferiria realizar una restauracién
8 Yo diria que mi razon principal para no ir a un dentista para | 1: si los literales b, d, e,

un chequeo seria.

a. Porque pienso que el tratamiento es doloroso.

b. Porque toma demasiado tiempo ir al dentista.

c. Porque siento preocupacion o ansiedad cuando voy al dentista.
d. Porque mi dentista me hace sentir culpable acerca del estado de
mis dientes.

e. Porque cuesta mucho.

f. Porque no tengo tiempo de ir al dentista.

g. No pospongo las citas. Yo asisto al dentista regularmente.

f estan marcados

Si el literal c esta
marcado no es un
puntaje de indiferencia
dental.

Fuente: Escala: Indiferencia dental (DIS), autor: Nuttall NM. (11)
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Se realizd la validez y confiabilidad de los instrumentos para cada

variable de estudio:

Validez: Factores socioecondmicos: La validacion del instrumento se
llevd a cabo a través de jueces expertos, conformado por tres educadores
universitarios (ANEXO 4), empleandose el coeficiente V de Aiken, cuyos
resultados fueron de 0,882 (ANEXO 5), lo que significa que el instrumento
tiene validez de contenido.

Confiabilidad del instrumento para la variable factores
socioeconomicos: Se realizo con la prueba piloto a 50 pobladores del distrito
la Yarada los Palos para luego mediante un procesamiento estadistico obtener
el valor deseable que nos ayuda a verificar que tan confiable es el instrumento
de medicion. Paraello se utilizo el coeficiente de consistencia interna Kiider-
Richardson que es aplicable s6lo en instrumentos con items dicotémicos,
obteniéndose como resultado de 0,747, lo que indica segun la escala de

Baremo, que el instrumento es confiable (ANEXO 6).

3.4. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS

e Para la recoleccion de datos primero se solicitd a la direccion de la
Escuela Profesional de Odontologia, el permiso para la ejecucion,
previa aprobacion del proyecto por el Comité de Investigacion
Cientifica de la Escuela de Odontologia con la correspondiente
resolucion de la Facultad. (ANEXO 8).

e En larecoleccion de los datos, se solicito la autorizacion a la Red de
Salud Tacna, quién otorg0 las facilidades para la aplicacion de las
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encuestas en los establecimientos de salud correspondientes al distrito
la Yarada los Palos: C. S. 28 de agosto y P. S. los Palos. (ANEXO 9).
Se presentd la autorizacion otorgada por la Red de Salud al gerente
del C. S. 28 de agosto (ANEXO 11) y al gerente del P.S. Los Palos
(ANEXO 12), para su respectiva recepcion y sellado, posterior a ello
se procede a realizar la recoleccion de datos.

Para la participacion de las encuestas, se obtuvo previamente el
consentimiento informado de los pobladores adultos jovenes del
distrito La Yarada los Palos. (ANEXO 3)

La recoleccion de datos se realizo en el distrito de la Yarada los Palos,
en los C.S. 28 de agosto y el P.S. Los Palos y sus respectivas
jurisdicciones.

Se realizé la aplicacion de los instrumentos durante el horario de 7:30
a 12:00 am de lunes a viernes en los establecimientos de salud. Y se
realizd las encuestas los sdbados y domingos en las respectivas
jurisdicciones de los establecimientos de salud, para la obtencién de
la muestra de estudio, ya que los jovenes de 18 a 29 afios no recurrian
a los establecimientos de salud, en promedio acudian de 3 a 4 jévenes
por dia. El tiempo que se necesito fue de 3 a 5 minutos por encuestado.
La presente investigacion se realizd durante el mes de abril del afio
2024,
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3.5. PLAN DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Con la obtencion de datos y para su procesamiento se utilizé el Excel,
a través de una base de datos; el cual se ingresan los datos para su posterior
ingreso al software estadistico IBM SPSS, version 27, verificando que no

existan errores.

Los datos fueron presentados en tablas de frecuencia y graficos y su
respectiva descripcion de cada uno de ellos ademéas de la aplicacion de la
estadistica inferencial para la comprobacion de la hip6tesis, su interpretacion y

analisis, con el estadistico Rho Spearman.
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CAPITULO IV

DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS

Tabla 2. Factores socioeconémicos de los pobladores jovenes del distrito la

Yarada los Palos, Tacna - 2024.

Factores N° %

socioecondmicos

Bajo 3 1,22%

Medio 213 86,59%

Alto 30 12,20%
Total 246 100,00%

Fuente: Matriz de datos.

INTERPRETACION

Enla Tabla2y el Gréfico 1, se evidencia que, del total de los encuestados
que colaboraron con el estudio, el 86,59% (n = 213) presentdé un factor
socioecondémico medio, el 12,20% (n= 30) presentd un factor socioeconémico

alto, mientras que el 1,22% (n= 3) presento6 un factor socioeconémico bajo.
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Fuente: Tabla 2.

Graéfico 1. Factores socioecondomicos de los pobladores jovenes del distrito la

Yarada los Palos, Tacna — 2024.
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Tabla 3. Indiferencia al tratamiento odontoldgico en pobladores jovenes del

distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024.

Indiferencia al Tratamiento

Odontologico N ° %
Indiferencia baja 33 13,41
Indiferencia media 166 67,48
Indiferencia alta 47 19,11
Total 246 100,00

Fuente: Matriz de datos.

INTERPRETACION

En la Tabla 3 y Gréfico 2 se observa, la Indiferencia al tratamiento

odontolégico en pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, donde el

67,48% (n=166) presentd una Indiferencia de nivel medio, seguido del 19,11%

(n= 47) con un nivel de indiferencia alto y el 13,41% (n= 33) presentd una

Indiferencia de nivel bajo.
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Gréfico 2. Indiferencia al tratamiento odontoldgico en pobladores jovenes del
distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024.
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Tabla 4. Nivel de indiferencia al tratamiento odontologico en pobladores jovenes

del distrito de la Yarada los Palos, Tacna - 2024, segun genero y edad.

Indiferencia dental

Género Indiferencia Indiferencia Indiferencia Total
baja media alta
N° % N° % N° % N° %
Femenino 19 7,7% 97 39,4% 29 11,8% 145  58,9%
Masculino 14 57% 69 28,0% 18 7,3% 101 41,1%
Edad
18-20 11 447% 33 13.41% 7 2.85% 51 20.73%
21-23 7 285% 47 19.11% 3 1.22% 57 23.17%
24-26 5 203% 47 19.11% 20 8.13% 72 29.27%
27-29 10 407% 39 15.85% 17 6.91% 66 26.83%
Total 33 1341% 166 67.48% 47 19.11% 246 100.00%

Fuente: Matriz de datos.

INTERPRETACION

En la Tabla 4 y en los Gréaficos 3 y 4, se observa la indiferencia dental por niveles y

segun género: el 39,4%% (n=97) son sexo femenino y presentd indiferencia de nivel medio

y en el sexo masculino el 28,0% (n=69) presentd indiferencia de nivel medio. Asi mismo

se observa que en los jovenes de 18 a 20 afios presentan un nivel de indiferencia medio de

13,41%; en los jovenes de 21 a 23 afios, predomino el nivel de indiferencia media en un

19,11%; un porcentaje similar present6 los encuestados de 24 a 26 afios con un nivel de

indiferencia medio de 19,11%, y en los jovenes de 27 a 29 afios prevalecié en un 15,85%

con un nivel de indiferencia medio.
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Grafico 3. Nivel de indiferencia al tratamiento odontol6gico en pobladores

jovenes del distrito de la Yarada los Palos, Tacna - 2024, segn género.
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Gréfico 4. Nivel de indiferencia al tratamiento odontolégico en pobladores

jovenes del distrito de la Yarada los Palos, Tacna - 2024, segun edad.
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Tabla 5. Relacion entre los factores socioecondmicos y la indiferencia al
tratamiento odontoldgico en pobladores jovenes del distrito de la
Yarada los Palos, Tacna — 2024.

Indiferencia al tratamiento odontolégico

Factores Indiferencia Indiferencia Indiferencia Total
Socio baja media alta
econémicos N° % N ° % N ° % N ° %
Bajo 1 0,41% 2 0,81% 0 0,00% 3 1,22%
Medio 28 11,38% 147 59,76% 38 15,45% 213 86,59%
Alto 4 1,63% 17 6,91% 9 3,66% 30 12,20%
Total 33 13,41% 166 67,48% 47 19,11% 246 100,00%

Fuente: Matriz de datos

INTERPRETACION:

En la Tabla 5 y el Grafico 5, se observa que, del total de los 246 jovenes
encuestados del distrito la ‘Yarada los Palos, el 67,48% presentd un nivel de
Indiferencia de nivel medio al tratamiento odontoldgico, el 59,76% presenté un
nivel socioecondmico medio, el 6,91% nivel socioecondémico alto y solo el 0,81%
nivel socioeconomico bajo; del 19,11% presento una indiferencia al tratamiento
odontoldgico de nivel alto, el 15,45% present6 un nivel socioeconémico medio, el
3,66% nivel socioeconomico alto y solo el 0,00% nivel socioeconémico bajo; del
13,41% con un nivel bajo de indiferencia al tratamiento odontoldgico, el 11,38%
presentd un nivel socioeconémico medio, el 1,63% nivel socioeconémico alto y

solo el 0,41% nivel socioeconomico bajo.

46



M Indiferencia baja W Indiferencia media W Indiferencia alta

70%

59.76%
60%
50%
= 40%
€
g
S 30%
20% 15.45%
11.38%
10% 6.91%
3.66%
0.41% 081% 0.00% . = N
0% — [ |
Bajo Medio Alto

Factores socioeconémicos

Fuente: Tabla 5.

Grafico 5. Relacién entre los factores socioecondémicos y la indiferencia al
tratamiento odontol6gico en pobladores jovenes del distrito de la Yarada los Palos,
Tacna — 2024.
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4.2. PRUEBA INFERENCIAL

Para establecer la prueba estadistica a emplearse, se realizé primero la prueba de

normalidad para las variables de estudio:

4.2.1. PRUEBA DE NORMALIDAD DE LAS VARIABLES

Prueba de Normalidad para la variable: “Factores Socioeconémicos”

Se utiliz6 la prueba estadistica Kolmogorov-Smirnova, prueba estadistica que se
utiliza para muestras grandes (entorno a mayor de 50 observaciones). Para muestras

menores se recomienda Shapiro-Wilk.

Tabla 6. Prueba de normalidad de Factores Socioeconémicos

Kolmogorov - Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. | Estadistico gl Sig.
Factores ,161 246 ,000 ,958 246 ,000
Socioecondmicos

Fuente: Resultados de la matriz de datos.

a. Regla de decision:

e Siel pvalor (Sig.) > a (0.05), indican que los datos tienen distribucion
normal.
e Si el p valor (Sig.) < a (0.05), indican que los datos no tienen

distribucién normal
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b. Decision:

En la tabla 6 se observa los resultados del p valor (Sig.) para la variable
Factores Socioeconémicos (p: 0,000 < 0,05), lo que se concluye que estos datos de
esta variable presentan una distribucion no normal (Este resultado lleva a poder

utilizar pruebas estadisticas no paramétricas, como la correlacién de Spearman).

La gréfica Q - Q, también corrobora que los datos tienen una distribucién no normal
de la variable:

Grafico Q-Q normal de Factores Socioeconomicos

Normal esperado

175 20,0 25 250 275

Valor observado

Fuente: Tabla 6.

Graéfico 6: Grafica Q - Q de la prueba de normalidad de la variable Factores
Socioecondmicos.
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Prueba de Normalidad para la variable: “Indiferencia al tratamiento

odontol6gico”

Tabla 7. Prueba de normalidad de Indiferencia al Tratamiento Odontolégico

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Indiferencia ,143 246 ,000 ,954 246 ,000
dental

Fuente: Resultados de la matriz de datos.

a. Regla de Decision:

e Si el valor de p (Sig.) > a 0,05, indica que los datos tienen distribucion

normal

e Sielvalorde p (Sig.) <a 0,05, indica que los datos no tienen distribucion

normal.

b. Decision:

En la tabla 7 se observa los resultados del p valor (Sig.) para la variable

Indiferencia al Tratamiento Odontologico (p: 0,000 < 0,05). Concluyendo que los

resultados nos indica que los datos de esta variable tienen una distribucion no

normal (Este resultado lleva a poder utilizar pruebas estadisticas no paramétricas,

como la correlacion de Spearman).
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La grafica Q-Q, también corrobora que estos datos tienen una distribucion no

normal

Grafico Q-Q normal de Indiferencia dental

Normal esperado

18 20 22 24 26 28

Valor observado

Fuente: Tabla 7.

Graéfico 7: Grafica Q - Q de la prueba de normalidad de la variable Indiferencia al

tratamiento Odontoldgico.
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4.2.2. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

Del resultado obtenido de esta prueba de normalidad de ambas variables, se

concluye que, para llevar a cabo la comprobacion de la hipotesis, se debe utilizar

la prueba estadistica de Rho de Spearman.

a. Formulacion de la hipotesis:

e Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores

socioecondémicos y la indiferencia al tratamiento odontologico en

pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacha - 2024.

e Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores

socioecondémicos y la indiferencia al tratamiento odontologico en

pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacna — 2024.

Tabla 8. Prueba de Rho de Spearman para la contrastacion de hipdGtesis —

correlacion

Comprobacion de la hipotesis

Factores Indiferencia
Correlaciones Socioecondémicos dental
Factores Coeficiente de 1,000 - 7217
Socioecondémicos correlacion
Rho de Sig. (bilateral) ,000
Spearman N 246 246
Indiferencia  Coeficiente de - 7217 1,000
dental correlacién
Sig. (bilateral) ,000 :
N 246 246

**_La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Resultados de la matriz de datos
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b. Regla de decision:

e Si p-valor < 0,05, entonces es rechazada la hipdtesis nula y se acepta la
hipétesis alterna

e Si p-valor > 0,05, entonces es rechazada la hipotesis alterna y se acepta la
hipotesis nula

c. Interpretacion:

En la tabla 8 observamos la comprobacion de la hipotesis, donde el p-valor
(Sig.): 0,000 es < 0, 05, y segln la regla de decision se rechaza la hipotesis nula 'y
se elige la hipétesis alterna. Concluyendo que, “Existe relacion entre los factores
socioeconémicos y la indiferencia al tratamiento odontolégico en pobladores
jévenes del distrito La Yarada los Palos, Tacna - 2024” y observandose también un
coeficiente de correlacion de - 0,721 que nos indica que presenta una correlacién

negativa alta en las variables de estudio (44).

Tabla 9. Grado de relacion segun coeficiente de correlacién de Rho Spearman

Rango Relacion
-1 Correlacion negativa grande y perfecta
-0,9a-0,99 Correlacion negativa muy alta
-0,7 a-0,89 Correlacion negativa alta
-0,4 a-0,69 Correlacion negativa moderada
-0,2a-0,39 Correlacion negativa baja
-0,01a-0,19 Correlacion negativa muy baja
0 Correlacion nula
+0,01 a +0,19 Correlacion positiva muy baja
+0,2 a +0,39 Correlacion positiva baja
+0,4 a +0,69 Correlacion positiva moderada
+0,7 a +0,89 Correlacion positiva alta
+0,9 a +0,99 Correlacion positiva muy alta
+1 Correlacion positiva grande y perfecta

Fuente: Elaboracion propia, basado en Hernandez Sampieri & Fernandez Collado.
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Del valor obtenido de esta correlacion de Spearman de - 0,721 y comparando con
la tabla de valores, se indica que la relacion entre estas variables Factores
socioecondmicos y la Indiferencia dental, poseen una Correlacion negativa alta,
esto también indicaria que, a Factores socioecondmicos decrecientes, presentara

una Indiferencia al tratamiento odontol6gico mayor.

28,00 T
26,00
24,00

22,00

Indiferencia dental

20,00

18,00

18,00 20,00 22,00 24,00 26,00

Factores Socioeconomicos

Fuente: Tabla 8.

Graéfico 8: Diagrama de dispersidn factores socioeconémicos vs Indiferencia al
tratamiento odontologico
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4.3. DISCUSION

La presente investigacion realizada en 246 jovenes del distrito La Yarada
los Palos, cuyos resultados obtenidos muestran la existencia de relacion entre
factores socioecondémicos y la indiferencia al tratamiento odontol6gico, con un
59.76% en jovenes que presentan un nivel socioecondmico medio con una
indiferencia media al tratamiento odontoldgico. Estos resultados difieren del
estudio de Calluchi LP. (4), en donde se evalud a 102 estudiantes entre edades
de 11 a 59 afios, y se encontrd la no existencia de relacion entre los factores
socioecondémico con la indiferencia de la salud oral en estudiantes del Centro
de Educacién Basica Alternativa (CEBA). Asi mismo en el estudio de
Machaca, GC. (6), en donde evaluaron a 137 pacientes entre los 18 y 59 afios
de edad, concluyendo la no existencia de asociacién en los factores
socioecondémicos analizados y la indiferencia en el cuidado odontolégico. Los
datos obtenidos muestran una relacion entre las variables de estudio, esto puede
deberse a que los jovenes de 18 a 29 afios de edad prioricen otras areas de su
vida sobre el cuidado de su salud bucal. Ademas, las responsabilidades
laborales y educativas pueden dejar poco tiempo para enfocarse en recibir
tratamiento odontoldgico a pesar de tener acceso a los servicios dentales y

algun tipo de seguro.

En cuanto a los Factores Socioeconomicos de los pobladores jovenes del
distrito la Yarada los Palos, el 86,59% presentd un nivel socioeconémico
medio. Estos resultados se asemejan al estudio de Machaca, GC. (6), donde el
27% su ingreso economico es de medio a bajoy el 25,5% tienen ingreso medio.
Estos datos pueden deberse a qué muchos jovenes alun estan en proceso de
completar su educacion formal, ya sea secundaria, universitaria o formacion

profesional. Durante este tiempo las oportunidades de empleo pueden ser
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limitadas, ofreciendo salarios bajos, poca estabilidad y beneficios limitados,
afectando la capacidad de los jovenes para financiar sus cuidados de salud

bucal.

En relaciéon al nivel de Indiferencia al Tratamiento Odontoldgico, el
67,48% de los pobladores jovenes del distrito La Yarada los Palos, presentd
una Indiferencia de nivel medio. Estos resultados se asemejan al estudio de
Fernandez MJ. et al. (13); donde se evalud a 586 personas entre las edades de
18 a 44 afios, donde el 76% tuvo indiferencia al tratamiento odontolégico, estos
resultados coinciden con el estudio de Pacheco JS. (19), donde el 60,9%
presento Indiferencia dental en un nivel intermedio. Asi mismo se asemeja al
estudio de Pucachaqui, GM. (14), donde el 86% muestra indiferencia a los
tratamientos odontoldgicos, concluyendo que, la indiferencia al tratamiento
dental fue moderada. Estos resultados podrian explicarse dado a que muchos
jévenes, no son suficientemente conscientes de la importancia de la higiene
dental y sus repercusiones a largo plazo en la salud general, ademas en esta
etapa de vida, la mayoria estd comenzando su independencia financiera y
pueden priorizar otros gastos, pero también mas de la mitad cuentan con un
tipo de seguro, y quizds sea por falta de tiempo, desconocimiento e
irresponsabilidad referente al cuidado de su salud bucal el no acudir a realizarse

el tratamiento oportuno.

El nivel de Indiferencia al tratamiento odontoldgico, segun género: nuestro
estudio muestra que el 39,4% del sexo femenino presento Indiferencia de nivel
medio y en el sexo masculino fue de 28,0%. Estos resultados se asemejan al
estudio de Calluchi LP. (4), donde el 60.8% de estudiantes del sexo femenino
presentd 60,8% de indiferencia a la salud bucal y en el sexo masculino fue de

29,4%. Estos resultados difieren con el estudio de Machaca, GC. (6), donde la
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mayoria (86,1%) presentd indiferencia al tratamiento dental, en el sexo
masculino fue de 46% y en el sexo femenino fue de 40,1%. Esto puede deberse
a que las mujeres en areas rurales a menudo tienen responsabilidades
significativas en el hogar y el cuidado de la familia, lo que puede limitar el
tiempo y los recursos disponibles para atender su propia salud, también puede
influir los recursos econdmicos que pueden ser limitados y priorizados para

necesidades percibidas como mas urgentes.

En cuanto al nivel de indiferencia dental segun la edad: nuestro estudio
muestra que el 19.11% de jovenes entre 21 - 23 afios y el 19.11% de 24 - 26
afios presento indiferencia de nivel medio. Estos resultados concuerdan con el
estudio de Machaca, GC. (6), donde el 46% de los individuos jévenes
presentaron indiferencia en el cuidado dental, seguido del 40,1% en los adultos.
Estos resultados coinciden con el estudio de Fernandez MJ. et al. (13), en su
estudio menciona que los jovenes entre los 18 a 27 afios presentd indiferencia
en un 53%, y en las edades comprendidas entre 28 a 37 afios en el 16% y el de
38 a 44 afios en un 7%. Se asemeja al estudio de Calluchi LP. (4), donde los
estudiantes de 18 a 29 afos presentaron una indiferencia a la salud bucal del
42,2%, seguido de los estudiantes de 30 a 59 afios con 41,2% y por Gltimo los
estudiantes de 11 a 17 afios con un 6,9%. Los jovenes tienden a sentirse
invulnerables y no ven las consecuencias inmediatas de descuidar su salud
bucal. A menudo los jovenes priorizan otros aspectos de su vida, como la
educacion, el trabajo, la vida social y el entretenimiento sobre el cuidado de su
salud oral a comparacion de los adultos. (13) La indiferencia al tratamiento
odontoldgico en este grupo etario también puede estar asociado a una situacién

econdmica inestable.
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Una limitacion de la investigacion fue que la poblacion de jovenes
encuestados, mayormente no acudian a los establecimientos de salud, y se
recurrié a sus respectivos hogares para la realizacion de las encuestas. Sin
embargo, estas encuestas han sido necesarias para lograr obtener la muestra

deseada en menor tiempo.

La linea de investigacion del presente estudio es preventivo promocional,
se recomienda realizar estudios sobre magnitud y distribucién de caries en el
distrito la Yarada los Palos, ya que se obtendrian datos de gran importancia

para el beneficio de la comunidad.

La indiferencia hacia el cuidado de la salud bucal, influenciada por estos
factores socioeconémicos, pueden llevar a una serie de consecuencias, tanto a
corto como a largo plazo, la falta de cuidado dental puede llevar a la formacion
de caries dental, una mala higiene bucal puede causar enfermedades de las
encias, como gingivitis y periodontitis, que pueden llevar a la pérdida de
dientes. La falta de cuidado preventivo puede llevar a la necesidad de
tratamientos dentales mas costosos y complejos en el futuro, como

endodoncias, protesis dentales o implantes.

La indiferencia al tratamiento odontolégico es una caracteristica de
comportamiento que presentan algunos individuos y varia segin cada region y
género. Entre los principales factores de riesgo de este comportamiento es
debido a los factores socioeconémicos. En algunas comunidades, puede haber
una falta de conciencia cultural sobre la importancia de la salud dental, o la
percepcion de que el cuidado dental no es una prioridad hasta que se presentan

problemas graves. Los jovenes que trabajan largas horas o tienen mdltiples
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responsabilidades como estudios y empleo simultaneo pueden tener

dificultades para encontrar tiempo para acudir a citas odontoldgicas.

Respecto a los factores socioeconémicos de los jovenes del distrito la
Yarada los palos; segun el tipo de vivienda, el 58,13% indicé no contar con
vivienda propia y el 52,44% indic6 que los hogares donde habitan no es de
material noble; segun la carga familiar, el 52,03% indicdé que tiene hijos
menores de edad; segun los servicios de salud, el 89,02% cuenta con algin tipo
de seguro (SIS, ESSALUD u otros); segun la situacion laboral, el 57,72% no
cuenta con un trabajo estable y el 51,63% depende econdmicamente de algun
familiar; segun los ingresos econdémicos, el 80,89% no percibe un ingreso
econdmicamente mayor a S/ 1025.00 y el 82,93% considera que sus ingresos
econdmicos no son suficientes para coberturar las necesidades basicas de su
familia y sus gastos de salud. Estos datos indican que los factores
socioecondémicos como el tipo de vivienda, la carga familiar, la situacion
laboral, los ingresos econdmicos influyen significativamente en la vida de los
jévenes afectando su calidad de vida y por lo tanto su salud oral; ademas la
mayoria de jovenes a pesar de contar con algun tipo de seguro no acuden a los
establecimientos de salud para su atencion dental, esto puede deberse a que
muchos jovenes no son plenamente conscientes de la importancia de la salud
dental y pueden subestimar la necesidad de revisiones periddicas y tratamientos
preventivos, creyendo que solo necesitan ir al dentista cuando tienen un
problema evidente, también puede deberse a que los jévenes priorizan otros
aspectos de su vida y salud, dejando de lado la atencion dental hasta que surge

un problema grave.
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CONCLUSIONES

PRIMERA
Se encontré relacién entre los factores socioecondémicos con la indiferencia
al tratamiento odontoldgico en los pobladores jovenes del distrito La Yarada

los Palos, con un p valor de 0,000 y una correlacion negativa alta de -0,721.

SEGUNDA
Los Factores socioecondomicos de los pobladores jovenes del distrito de La

Yarada los Palos, fue de nivel medio (86,59%).

TERCERA
La Indiferencia al tratamiento Odontologico en pobladores jovenes del

distrito La Yarada los Palos fue de un nivel medio (67,48%).

CUARTA
La Indiferencia al tratamiento Odontologico en pobladores jovenes del
distrito La Yarada los Palos segln género, predomina el sexo femenino con
un nivel medio (39,4%). Y segln edad, predomind las edades comprendidas
de 21 a 23 afios y de 24 a 26 afios con un nivel de indiferencia medio
(19.11%).
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RECOMENDACIONES

Se recomienda a la Escuela profesional de Odontologia de la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann, conjuntamente con los alumnos de
pregrado, elaborar programas y estrategias que incluyen charlas sobre el
cuidado de la salud oral, con el fin de que la comunidad del distrito de la
Yarada los Palos se concienticen sobre la necesidad de una adecuada salud
bucal.

Se sugiere a los gerentes del Centro de Salud 28 de agosto y del Puesto de
salud los Palos, en colaboracion con los cirujanos dentistas presten sus
servicios en las instituciones mencionadas, coordinando las jornadas de
sensibilizacion dirigidas a la poblacion joven con el objetivo de concientizar
sobre la importancia del cuidado de la salud bucal y ademas de realizar el
seguimiento mas exhaustivo del cuidado de la cavidad dental.

Se recomienda a los cirujanos dentistas de los establecimientos de salud del
distrito de la Yarada los Palos, brinden una atencion de calidad; una confianza
odontbélogo — paciente para que acuda a sus citas odontoldgicas regularmente;
previa sensibilizacion, motivacion y educacion sobre la salud oral.

Se sugiere a los estudiantes de odontologia realizar estudios sobre la
indiferencia al tratamiento odontoldgico, relacionandolo con otras variables
de estudio, a fin de identificar factores causales y de esta forma ayuden a la

prevencion y el incremento del conocimiento sobre el cuidado de Salud oral.
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ANEXO 1

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES SOCIOECONOMICOS
Autor: Medina, M. (15), modificado por Velasquez, K.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
CUESTIONARIO A

Continuacion, le solicitamos su colaboracion para llenar la presente encuesta, con la
finalidad de identificar los principales factores socioecondémicos que influyen en su
calidad de atencién en el servicio de odontologia del Hospital rural Saposoa-
Tarapoto 2022. Su respuesta sera tratada de manera confidencial y anénima.
Aspectos socioecondémicos

1. ¢Lavivienda que usted habita es propia?

a)NO b)SI

2. yLa vivienda que usted habita es de material noble?
a)NO b)Sl
3. ¢ Su vivienda cuenta con los servicios de agua y desaglie?
a)NO b)SI

4. ;Su vivienda cuenta con el servicio de electricidad?

a)NO b)SI

5. ¢ Tiene hijos menores de 15 aflos?
a)No b)Si

6. (Ademas de usted, alguien de su nicleo familiar percibe ingresos?
a)NO b)SI

7. ¢ Cuenta usted con nivel de instruccion primaria?

a)NO b)SI

8. (El ingreso econémico mensual que Ud. percibe es >s/850 .00?
a)NO  b)SI

9. (Considera usted que su ingreso econémico es suficiente para cubrir con
las necesidades basicas de su familia mas la receta médica?

a)NO b)SI

10. ¢ Actualmente cuenta con un trabajo estable?

a)NO  b)Sl

Datoz generales:
Distrito: Yarada loz Palos
Edad: Género: Femenmmo ( ) MMasculine { )
ENCUESTA S0BRE FACTORES SOCIOECONOMICOS:

Nivel de instruccion:
1. ;Cuentz usted con algim nivel de educacion? (primaria, sscandaria, superior)

2) =i b} o

Tipo de vivienda:

1. jCuents nsted con viviends propia?
2l B)no

3. jLavivienda que usted habits ez da materizl nobla?
&)= b) o

Servicios basicos:
4. ;5uvivienda cuenta con los servicios basicos de azna v desagie?

a) s )y no
3. i 3u vivienda cuenta con el sarvicio de electricidad?
2= by no
Carga familiar:
6. ; Usted tiene hijos menores de edad?
2= by no
7. ;Ud estd a cargo de ofras personas”
2= ) o

Servicios de salad:
5. ;Cuents nsted con algim tipo de sepura? (515, ESSALUD u oros?
by no

2=

0. ; Usted acude 2 un establecimiento da salud para atencion medica?
a) s )y no

10. ;La zona donde usted vive tiene accesibilidad a un establecimisnto de salod?
2= byno

Situacion laboral:

11. ; Actualmente usted cuenta con un trabajo estable? (Flanilla o independiente)
&)= )y na

11. ; Usted depende econdmicaments de alzin familiar?
a) sl ) no

Ingresos economicos:
13. ; Usted percibe un ingreso econdmico mensual mayvor 2 £/1.023.007
a) sl ) no .
14, ;Usted considera que su ingreso economico es suficiente para cubrir 1as necesidades
bazicas de su familia v sus gastos de zalud?
2= ) o

Nivel socioeconémico Puntaje
Nivel socioeconémico bajo 14-18
Nivel socioeconémico medio 19-23
Nivel socioeconémico alto 24-28
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ANEXO 2
ESCALA DE INDIFERENCIA DENTAL
Autor: Nigel Nuttall (39)

Usualmente uso: (marque cualquiera que aplique)
a. Uncepillo dental para limpiar entre mis dientes
b.  Seda o un cepillo especial para limpiar entre mis dientes
c. Tabletas para comprobar que mis dientes estan limpios
En la actualidad:
a.  Creo que hay algo mal con mis dientes, pero no es lo suficientemente malo para ir al dentista.
b.  Creo que hay algo mal con mis dientes y tengo la intencion de ver al dentista pronto.
c. Voy ahacerme un chequeo el préximo afio
d. No creo que necesite ningun tratamiento por lo que no estoy planeando ir a un dentista ahora.
Si perdi una restauracion en un diente, pero no me dolio.
a. Deinmediato iré a un dentista
b.  Esperaria si siento dolor o algin sintoma antes de ir a un dentista.
c.  No seria un problema, no veria un dentista por esta razon.
Por lo general, hago una cita para visitar a un dentista.
a. Cuando mi dentista me lo recuerda.
b. Al final de mi Gltima cita.
c. Cuando pienso que es tiempo de ir a otro chequeo.
d.  Unicamente cuando pienso que esta algo mal en mis dientes.
Si mis encias sangran, pero estas no duelen.
a.  No esun problema no veria a un dentista por este problema.
b. Iriainmediatamente a una cita con el dentista.
c. Esperaria a ver si se presenta dolor o alglin sintoma para ir al dentista.
Acerca de todas sus citas dentales en los Ultimos 5 afios marque la més cercana.
a.  No he tenido una cita dental en los Gltimos 5 afios.
Durante los ultimos 5 afios he olvidado de asistir a mis citas dentales.
c. Durante los tltimos 5 afios solo he perdido una sola cita.
d. Durante los ultimos 5 afios nunca he perdido una cita dental.
e
a
c

b
. Durante los tltimos 5 afios he cancelado una cita dental debido a que el problema desaparecid.
Si tuviera un diente muy doloroso:
Preferiria que me lo saquen.
b. Preferiria dejarlo sin tratamiento.
Preferiria realizar una restauracion
Yo diria que mi razon principal para no ir a un dentista para un chequeo seria.
Porque pienso que el tratamiento es doloroso.
Porque toma demasiado tiempo ir al dentista.
Porque siento preocupacion o ansiedad cuando voy al dentista.
Porque mi dentista me hace sentir culpable acerca del estado de mis dientes.
Porque cuesta mucho.
Porque no tengo tiempo de ir al dentista.
No pospongo las citas. Yo asisto al dentista regularmente.

@mooo0 o
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

“RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y

LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN

POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO DE LA YARADA LOS
PALOS, TACNA - 2024~

Mediante este documento, yo,

Identificado (a) con DNI N° , pongo en manifiesto que he sido
informado (a) por la Bachiller. Katherine Gianella Velasquez Garcia; de la
Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Jorge
Basadre Grohmann, sobre la necesidad de mi participacion para el desarrollo
de su trabajo de investigacion titulado “RELACION ENTRE LOS
FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL
TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES
DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA -2024”
Mediante el firmado de este documento, expreso que me ha explicado lo
importante de la veracidad de la informacidn a brindar.

Asi mismo, entiendo que mi participacion es voluntaria, y que los datos
brinde seran confidenciales y ademas solo se emplearan para fines de esta

investigacion.

Tacna, de del 2024
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ANEXO 4
VALIDACION DEL INSTRUMENTO FACTORES SOCIOECONOMICOS
(JUICIO DE EXPERTOS)
JUEZ N ° 01

PLANTILLA PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE
DETERMINA LA RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA
INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES
JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA — 2024,

l. DATOS GENERALES:

Nombres y Apellidos del Juez: Amanda Hilda Koctong Choy

Formacion Académica:

Bachiller en Odontologia por la Universidad Cat6lica de Santa Maria, Cirujano Dentista
por la Universidad Catélica de Santa Maria, Magister con mencién en Investigacion
Cientifica e innovacion por la Universidad Privada de Tacna, Doctorado en Educacion con
Mencidn en Gestién Educativa por la Universidad Privada de Tacna.

Areas de Experiencia Profesional: Docente de la Universidad Nacional Jorge Basadre
Grohmann

Tiempo: 32 afios

Cargo Actual: Docente en la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann

Titulo de la Tesis:

“RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA
AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL
DISTRITO LA YARADA LOS PALQOS, TACNA —2024”

Objetivo de la investigacion:

Determinar la relacién entre los factores socioeconémicos y la indiferencia al tratamiento
odontoldgico en pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos, Tacha — 2024
Obijetivo del juicio de expertos: Validez de contenido del instrumento de medicion
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CUADRO PARA LA CALIFICACION DE LOS iTEMS PRESENTES EN EL
INSTRUMENTO

Cuestionario para la variable: “FACTORES SOCIOECONOMICOS”

DIMENSION

ITEM

SUFICIENCIA

COHERENCIA

RELEVANCIA

CLARIDAD

OBSERVACION

EDAD: ... afios

1230

123@®

1 2

58

12

@

GENERO
1. Femenino
2. Masculino

38

36

36

39

FACTORES
SOCIALES

1. ¢Cuenta usted con algin
nivel de  educacién?
(primaria, secundaria,
superior)

a. Si
b. No

30

30

3

34/

2. (Cuenta usted
vivienda propia?
a. Si
b. No

con

3¢

3 Q)

3. ¢(La vivienda que usted
habita es de material
noble?

a. Si
b. No

3®

4. ¢(Su vivienda cuenta con
los servicios basicos de
agua y desagiie?

a. Si
b. No

39

30

5. ¢Suvivienda cuenta con el
servicio de electricidad?
a. Si
b. No

6. ¢Usted tiene hijos menores
de edad?
a. Si
b. No

o

3@

7. (Ud. esta a cargo de otras
personas? (abuelos,
padres)?

a. Si
b. No

3¢

8. ;Cuenta usted con algln
tipo de seguro? (¢SIS,
ESSALUD u otros?

a. Si
b. No

3@

9. ¢(Usted acude a un
establecimiento de salud
para atencién médica?

a. Si
b. No

3@

3@

10. ¢La zona donde usted vive
tiene accesibilidad a un
establecimiento de salud?
a. Si
b. No

16

3@

3¢

3D
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DIMENSION

ITEM

SUFICIENCIA

COHERENCIA

RELEVANCIA

OBSERVACION

. ¢(Actualmente usted cuenta con

un trabajo estable?

1230

1234

1234

c. Si
d. No
FACTORES
ECONOMICOS
. ¢Usted depende [1 2 3@ [123@ [12303

econémicamente de algin
familiar?
a. Si
b. No

. ¢(Usted percibe un ingreso

econémico mensual mayor a
s/1,025.00?

a. Si

b. No

12(3)4

12064

1204

. ¢(Usted considera que su

ingreso econdmico es
suficiente para cubrir las
necesidades basicas de su
familia y sus gastos de salud?
a. Si
b. No

12064

1204

1204

RESULTADOS DE VALIDACION:
VALORACION TOTAL CUANTITATIVA: ...t e e

OPINION:  FAVORABLE....... ]( ................. DEBE MEJORAR ...oooovoooo..
NO FAVORABLE ....oovvvooeven
OBSERVACIONES:
Tacna,..lﬂ...de.....?.‘f(.?( . del 2024
FIRMA

pn: O Y63 499
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JUEZ N ° 02

PLANTILLA PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
QUE DETERMINA LA RELACION ENTRE LOS FACTORES
SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO
ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA
YARADA LOS PALOS, TACNA —2024.

DATOS GENERALES:

Nombres y Apellidos del Juez: Guiselle Andrea Verastegui Baldarrago
Formacion Académica:

Bachiller en Odontologia por la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann,
Cirujano Dentista por la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann,
Doctorado en Educacion con Mencion en Gestién Educativa por la Universidad
Privada de Tacna, Especialista en Periodoncia e Implantologia en la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann, Magister con Mencion en
Odontoestomatologia en la Universidad Catolica de Santa Maria.

Areas de Experiencia Profesional: Docente de la Universidad Nacional Jorge
Basadre Grohmann

Cargo Actual: Docente en la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann
Titulo de la Tesis:

“RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA
INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES
JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA —2024”
Objetivo de la investigacion:

Determinar la relacion entre los factores socioecondémicos y la indiferencia al
tratamiento odontologico en pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos,
Tacna — 2024

Objetivo del juicio de expertos: Validez de contenido del instrumento de medicion
documentaria
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CUADRO PARA LA CALIFICACION DE LOS iTEMS PRESENTES EN EL
INSTRUMENTO

Cuestionario para la variable: “FACTORES SOCIOECONOMICOS”

DIMENSION

ITEM

SUFICIENCIA

COHERENCIA

RELEVANCIA

CLARIDAD | OBSERVACION

EDAD:25 afios

12 714

1224

1234

12 3.4

GENERO
1. Femenino
2. Masculino

123//

123/

Z
1234

123 &

FACTORES
SOCIALES

1. ¢Cuenta usted con algin
nivel de  educacion?
(primaria, secundaria,
superior)

a. Si
b. No

1224

12/4

12 374

124

2. (Cuenta usted con
vivienda propia?
a. Si
b. No

123/

123/4/

123}/

123)/

3. ¢La vivienda que usted
habita es de material
noble?

a. Si
b. No

4. (Su vivienda cuenta con
los servicios basicos de
agua y desagiie?

a. Si
b. No

12 34

5. ¢Suvivienda cuenta con el
servicio de electricidad?
a. Si
b. No

1274

6. ¢Usted tiene hijos menores
de edad?
a. Si
b. No

12 74

12 34

12/34

7. ¢Ud. estd a cargo de otras
personas? (abuelos.
padres)?

a. Si
b. No

1.2 a4

8. (Cuenta usted con algin
tipo de seguro? (SIS,
ESSALUD u otros?

a. Si
b. No

9. ¢(Usted acude a un
establecimiento de salud
para atencion médica?

a. Si
b. No

10. ¢La zona donde usted vive
tiene accesibilidad a un
establecimiento de salud?
a. Si
b. No
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DIMENSION ITEM SUFICIENCIA | COHERENCIA | RELEVANCIA | CLARIDAD | OBSERVACION
11. ¢Actualmente usted cuenta con | 1 2/3 4 1 2 }/4 1 2,3’4 1 2)/4
un trabajo estable?
c. Si
d. No
FACTORES
ECONOMICOS
12. ;Usted depende [1 2 3.4 [1 23 47 |1 234 12 374
econOmicamente de algln
familiar?
a. Si
b. No
13. ;Usted percibe un ingreso 1/3 4 1273 4 1.273 4 1/2/3 4
econémico mensual mayor a
§/1.025.00?
a. Si
b. No
14. ;Usted considera que su| 1 2}/4 12 }/4 1234 1234
ingreso econdomico es
suficiente para cubrir las
necesidades basicas de su
familia y sus gastos de salud?
a. Si
b. No
RESULTADOS DE VALIDACION:
VALORACION TOTAL CUANTITATIVIAG sovouseusmemssassos st s
OPINION:  FAVORABLE.......... )< ........ DEBE MEJORAR. .. .. concssosssmssasssnis
NO FAVORABLE .......ccocvvvivnnnnnn.
OBSERVACIONES:
Tacna,.../.‘ﬁde amav. - del 2024
L N
FIRMA
£1v4 «
DNI: [/jff /
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JUEZ N ° 03

PLANTILLA PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
QUE DETERMINA LA RELACION ENTRE LOS FACTORES
SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO
ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA
YARADA LOS PALOS, TACNA —2024.

. DATOS GENERALES:

Nombres y Apellidos del Juez: Milton Saul Flor Rodriguez

Formacion Académica:

Bachiller en Odontologia por la Universidad Catdlica de Santa Maria, Cirujano
Dentista por la Universidad Catélica de Santa Maria, Magister con Mencion en
Odontoestomatologia en la Universidad Catélica de Santa Maria.

Areas de Experiencia Profesional: Docente de la Universidad Nacional Jorge
Basadre Grohmann

Cargo Actual: Docente en la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann
Titulo de la Tesis:

“RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA
INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES
JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA —2024”
Objetivo de la investigacion:

Determinar la relacion entre los factores socioecondmicos y la indiferencia al
tratamiento odontoldgico en pobladores jovenes del distrito la Yarada los Palos,
Tacna — 2024

Objetivo del juicio de expertos: Validez de contenido del instrumento de medicion
documentaria
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CUADRO PARA LA CALIFICACION DE LOS iTEMS PRESENTES EN EL
INSTRUMENTO

Cuestionario para la variable: “FACTORES SOCIOECONOMICOS”

DIMENSION

ITEM

SUFICIENCIA

COHERENCIA

RELEVANCIA

CLARIDAD

OBSERVACION

EDAD: ... afios

1233

123@

12304

12304

GENERO
1. Femenino
2. Masculino

[3%)
w
&

123@

123@

123@

FACTORES
SOCIALES

L.

¢(Cuenta usted con algin
nivel de  educacion?
(primaria, secundaria,
superior)
a. Si
b. No

[
(38
w

123 @

123@)

1230

¢Cuenta usted con
vivienda propia?

a. Si

b. No

123(@%)

¢La vivienda que usted
habita es de material
noble?
a. Si
b. No

¢Su vivienda cuenta con
los servicios basicos de
agua y desagtie?

a. Si

b. No

¢Su vivienda cuenta con el
servicio de electricidad?
a. Si

b. No

¢ Usted tiene hijos menores
de edad?

a. Si

b. No

;Ud. esta a cargo de otras
personas? (abuelos,
padres)?

a. Si

b. No

¢(Cuenta usted con algin
tipo de seguro? (¢SIS,
ESSALUD u otros?

a. Si

b. No

(Usted acude a un
establecimiento de salud
para atencién médica?

a. Si

b. No

10.

;L.a zona donde usted vive
tiene accesibilidad a un
establecimiento de salud?
a. Si

b. No
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DIMENSION

ITEM

SUFICIENCIA

COHERENCIA

RELEVANCIA

CLARIDAD

OBSERVACION

FACTORES
ECONOMICOS

. (Actualmente usted cuenta con

un trabajo estable?
c. Si
d. No

123@

1230@

1238

123@

. ¢(Usted

depende

econdmicamente de algun
familiar?
a. Si

b. No

1233

2.

1233

1 2 3(4)

123@

. (Usted percibe un

ingreso
econdmico mensual mayor a
s/1,025.00?

a. Si

b. No

1 2@"4

1 2(3)4

1 25)4

1234

14,

¢ Usted
ingreso

considera que su
econémico es

suficiente para cubrir las

necesidades bdsicas de su

familia y sus gastos de salud?

a. Si

b. No

1 2({’4

1 2(3/4

1 2(3)4

1 20/4

RESULTADOS DE VALIDACION:
VALORACION TOTAL CUANTITATIVA: convoisissmsmom i isssomnise

OPINION: FAVORABLE.........).{ ............... DEBE MEJORAR

NO FAVORABLE

OBSERVACIONES:

on: 40 §312¢
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ANEXO 5

ANALISIS DE VALIDACION POR JUECES EXPERTOS (V DE AIKEN) -VARIABLE
FACTORES SOCIOECONOMICOS

item Categoria Juez1 Juez 2 Juez 3 V de Aiken

1 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 4 4 1,000
Claridad 4 4 4 1,000

2 Suficiencia 4 4 4 1,000
Coherencia 4 4 4 1,000
Relevancia 4 4 4 1,000
Claridad 4 4 4 1,000

3 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889
Claridad 4 3 4 0,889

4 Suficiencia 4 4 4 1,000
Coherencia 4 4 4 1,000
Relevancia 4 4 4 1,000
Claridad 4 4 4 1,000

5 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889
Claridad 4 3 4 0,889

6 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889
Claridad 4 3 4 0,889

7 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889
Claridad 4 3 4 0,889

8 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889
Claridad 4 3 4 0,889
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9 Suficiencia 4 2 4 0,778
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 3 4 0,889

10 Suficiencia 4 4 4 1,000
Coherencia 4 4 4 1,000
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 4 4 1,000

11 Suficiencia 4 3 4 0,889
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 3 4 0,889

12 Suficiencia 4 2 4 0,778
Coherencia 4 2 4 0,778
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 3 4 0,889

13 Suficiencia 4 2 4 0,778
Coherencia 4 3 4 0,889
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 3 4 0,889

14 Suficiencia 4 4 4 1,000
Coherencia 4 4 4 1,000
Relevancia 4 3 4 0,889

Claridad 4 3 4 0,889

15 Suficiencia 3 2 3 0,556
Coherencia 3 2 3 0,556
Relevancia 3 2 3 0,556

Claridad 3 2 3 0,556

16 Suficiencia 3 3 3 0,667
Coherencia 3 3 3 0,667
Relevancia 3 3 3 0,667

Claridad 3 3 3 0,667
PROMEDIO GENERAL DE LA V DE AIKEN 0,882

(*) El coeficiente V de Aiken puede obtener valores entre 0 y 1, es decir que
mientras mas elevado sea el valor, el item tendra una mayor validez de contenido.

85



ANEXO 6

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Confiabilidad de los instrumentos; teniendo en consideracion la base de datos de

las encuestas recolectadas, se procedi6 a aplicar la prueba estadistica de Coeficiente

Kider-Richradson, ya que este test estadistico es ideal para utilizar en evaluacion

de instrumentos con opciones dicotdmicas, teniendo los siguientes resultados:

Variable: Factores Socioecondmicos

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES SOCIOECONOMICOS

Nivel de ins Tipode vivienda | Servicios basicos | Carga familiar Servicios de salud

Ingresos e

¢Cuenta ustqd¢Cuenta ustd¢La vivienda|éSu viviendd éSu vivienddéUsted tiend éUd. estd a c|¢Cuenta ustdéUsted acud{éLa zona do

H cuenta con

éUsted dep

¢Usted perci

conémicos
éUsted consi|

F1 F2 F3 - Fa_|- F5 |~ F6_ - F7 8 F9 [~ F10 -

Fi1 |~

F12

F13

F14

1

N
o]
visvslvivislwlwislwlslwlwlwibwlwslwlwlbvw|lwwvelwlolslwlwnslolslwlolwlwsslwslw]slwlw[s]d
[0 [0 150 [ [N N3 1N %0 2N [N [N £ [¥0 [ 18 (N0 N IS0 £ 10 [ 10 P 10 10 1 1N £ 1505 [N 5 10 [ 1500 PN £ 10 12 18 £ £¥0 PN N1 158 P N1 N1 [N R [N
[0 3 [0 1= [N 17 % [0 [ 1% [N %[N0 [ £ [ N 1 509 1 0 150 P 10 P 0 1 [ 1% I £ £ [0 £ P 109 [N [ £ £ £ IS0 1= 180 [0 19 1Y =Y N3

[ 10 1 e 1 T T P 0 1 P 1 o 1 P o 1 0 £ £ 5 1 £ P 0 1 e 18 e £ ISR P 1NN [N N P [N TN

[ [ 10 e 1 1 e [ [ 1 £ £ £ 0 £ P o 1 e 1 [ P o 1 [N £ £ 5 £ 0 £ P 0 1 1 e £ I P 1 N 1 P PN TN
[ [ 10 P 1 P [ £ P £ P 0 1 £ £ £ [ 2 1 0 £ P 0 1 0 1 P 1 P e 1 o £ P £ P o 18 e £ LN [ 1 o 14 LY [N PN [N
(2 [0 1¥0 [¥1 [N N3 [ 153 (N1 1¥0 [¥1 =3 [N3 [0 £¥7 (N1 ¥ =3 [0 1¥0 [¥1 ¥ N3 [ N3 [¥1 1¥7 (N1 ¥ IN3 [¥1 N3 [¥1 N3 N3 N1 N3 [¥1 (N2 (N1 ¥ ISR (N1 R (N1 N1 MY N1 IR [N
[0 £ 10 0] [N EN3 [ 10 (N1 1% [N1 N[N0 [ 180 [N1 N0 128 [ 158 [ [N [N1 [N 18 [0 1N (N1 ¥ [N3 [0 18 [0 £ 124 59 180 [0 182 [N1 ¥ [N A N2 (N1 N1 IS (N1 R [N
[ [ 10 [ [0 1 0 10 P 1 P 0 1 1 £ 1 2 10 0 £ P £ 10 0 1 i 0 P 1 o 1 P £ P e 1 S P N 1 N 1 P P P
slenele e le s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s

NN RN AN AN AN RSN AN NN NN RN N NN NN NS

[0 [0 10 1 [0 1 0 [0 PN £ [N £ [0 £ £ [ [N [0 [ 10 [0 10 1= 10 18 [ 10 1 1500 1 [ £ 1 £ EN0 £ 18 £ 180 £N1 53 IR (N1 N2 (N1 N [N [T TSR P

[0 £ 10 £51 N N3 1 190 (N1 155 [N1 £ [¥0 [ £¥0 (N1 ¥ N0 [0 1%0 (51 150 I3 [N N0 [¥11¥% (N1 3% [N3 [0 %3 [N1 1% P28 [N 1N0 £ 158 1 [N I [N SN [N IS NN N1 [ N2 [N

[0 (2N 130 [¥1 [N N3 1N 158 (NN 1 [NY £ 1¥9 [0 189 [N9 ¥ N9 {1 1¥0 (N1 %% [ ¥ I3 [N11¥0 [N1 ¥ [N3 £ 193 [0 ¥ P28 50 1N 12 158 1 ¥ R (N1 S (N1 PN N PN [ MR [N
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K M (K — M)
r= 1-
K-1 Ks?
O mdie
r= Coeficienie de confisbilidad
W = Punizje maximo de k Prosha 37
= Wedia 20.43
S = desyiacion edandar de bz puntuacones del st 4.22
27 2043 [27 - 2043
” 27 - 1 ' 27 [1?.??:]
a7 20.43 [5.5?3] A
” 26 j * 470.8487307
J
= =
27 134 2680363
” 25 ' 479.8457307

r= 1.033462 E - IJ.2?BS'1E-341]

r= 1.033462 [ 0.?2013:]

r= 0.747884
BAREMO

Instrumento confiable 0,70 a 1,00
Medianamente confiable 0,40 a 0,69
Rehacer el instrumento 0,00 a 0,39

De acuerdo a la escala de Baremos para el coeficiente de Klder-Richradson; que

salio fue de 0,747884 lo que concluye que el instrumento es confiable.

87



ANEXO 7

MATRIZ DE CONSISTENCIA

RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN
POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE - Nivel de instruccion
PRINCIPAL GENERAL GENERAL INDEPENDIENTE - Tipo de vivienda Enfoque de
¢Cudl es la relacion entre | Determinar la relacion Factores - Servicios basicos investigacion
los factores | entre los factores | Hi: Existe relacion sociales - Carga familiar Cuantitativa
socioeconémicos y la | socioecondmicos y la | estadisticamente - Servicios de salud Nivel de investigacion
indiferencia al tratamiento | indiferencia al | significativa  entre Relacional
odontoldgico en | tratamiento odontoldgico | los factores Tipo de investigacion
pobladores jovenes del | en pobladores jovenes del | socioeconémicos vy Factores Transversal
distrito la Yarada los | distrito la Yarada los | la indiferencia al | socioecondmicos - Situacion laboral Disefio de investigacion
Palos, Tacna - 2024? Palos, Tacna - 2024. tratamiento Factores - Ingresos No experimental
odontolégico en economicos econémicos Ambito de estudio

PROBLEMA OBJETIVOS pobladores jovenes Distrito la Yarada los
ESPECIFICOS ESPECIFICOS del distrito la Yarada Palos
¢Cudles son los factores | -  Determinar los | los Palos, Tacna — VARIABLE Poblacién
socioeconémicos de los factores 2024. DEPENDIENTE 681 pobladores jévenes
pobladores jovenes del socioeconémicos de del distrito la Yarada los
distrito la Yarada los los pobladores | Ho: No  existe Habitos de Palos
Palos, Tacna - 2024? jovenes del distrito la | relacion higiene oral Escala de indiferencia Muestra

Yarada los Palos, | estadisticamente dental (DIS): 246 jovenes
¢(Cuél es el nivel de Tacna — 2024 significativa  entre Indiferencia al Técnica de recoleccion
indiferencia al tratamiento | - Identificar el nivel de | los factores tratamiento - Indiferencia baja de datos
odontoldgico en indiferencia al | socioeconémicos vy odontoldgico Actitud frentea | - Indiferencia media Encuesta
pobladores jévenes del tratamiento la indiferencia al la necesidad de | - Indiferencia alta Instrumento
distrito la Yarada los odontoldgico en | tratamiento tratamiento Cuestionario sobre
Palos, Tacna — 2024? pobladores jévenes | odontolégico en factores

del distrito la Yarada

pobladores  jovenes
del distrito la Yarada

socioeconémicos
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¢(Cual es el nivel de
indiferencia al tratamiento
odontolégico en
pobladores jovenes del
distrito la Yarada los
Palos, Tacna - 2024, segln
género y edad?

los Palos, Tacna —
2024,
Identificar el nivel de

indiferencia al
tratamiento
odontoldgico en

pobladores  jovenes
del distrito la Yarada
los Palos, Tacna -
2024, segun género y
edad.

los Palos, Tacnha —
2024,

VARIABLE
INTERVINIENTE Caracteristicas - Femenino
fenotipicas - Masculino
Género

VARIABLE 18 a 20 afios
INTERVINIENTE 21 a 23 afios
Afos 24 a 26 afios
Edad 27 a 29 afos

adaptado para fin del
estudio y la escala de
indiferencia dental de
Nuttall
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ANEXO 8

RESOLUCION DE FACULTAD

%

>

: UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE GROHMANN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

e

33
R

&

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

RESOLUCION DE FACULTAD N° 12707-2024-FACS-UNJBG
Tacna, 19 de febrero de 2024

VISTO:

El Oficio N° 056-2024-ESOD/FACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia, solicita
designacion de Asesor para el Proyecto de tesis presentado por el(la) Bach. KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ
GARCIA;

CONSIDERANDO:

Que, el(la) BACH. KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ GARCIA, de la Escuela Profesional de
Odontologia solicita se le asigne Asesor para el proyecto de tesis;

Que, mediante el Oficio N° 056-2024-ESOD/FACS, el Director de la Escuela Profesional de Odontologia,
solicitando designacién de Asesor para el proyecto de tesis titulado: RELACION ENTRE LOS FACTORES
SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES
DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024, presentado por el(la) BACH. KATHERINE GIANELLA
VELASQUEZ GARCIA designando al DR. WILBER DANTE CALLA ENRIQUEZ como asesor:

Que, teniendo opinion 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 Designacion como Asesor al DR. WILBER DANTE CALLA ENRIQUEZ, para el
Proyecto de Tesis titulado: RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA
INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL
DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024, presentado por el(la) BACH. KATHERINE
GIANELLA VELASQUEZ GARCIA, de la Escuela Profesional de Odontologia.

ART. 2% Autorizar la ejecucion de Proyecto de Tesis presentado por el(la) BACH. KATHERINE GIANELLA

VELASQUEZ GARCIA, de la Escuela Profesional de Odontologia, de la Facultad de Ciencias de la
Salud.

Registrese, comuniquese y archivese.

Miros Vanéssa Varleth Valle Cohaila
ECRETARIA ACADEMICA ADMINISTRATIVA
"/FACBETAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

m Pilco Velasquez
DECANA
LTAD Dg CIENCIAS DE LA SALUD

DISTR. ESOD., Interesado., arch.
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ANEXO 9

SOLICITUD DE AUTORIZACION A LA RED SALUD TACNA

SOLICITO: AUTORIZACION PARA
RECOLECCION DE DATOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL DISTRITO
DE LA YARADA LOS PALOS A FIN DE EJECUTAR
PROYECTO DE TESIS

SENOR:

MED. MARCO ANTONIO ADUVIRE TAHUAYA
DIRECTOR EJECUTIVO DE LA RED DE SALUD TACNA

Yo, Katherine Gianella Velasquez Garcia,
identificada con DNI N° 73999583, con direccién
domiciliaria en Leoncio Prado Calle América 535,
Bachiller de la Escuela de Odontologia de la
Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann,
ante usted me presento y expongo lo siguiente:

Que, habiendo culminado con el desarrollo de mi proyecto de tesis titulado: “RELACION ENTRE
LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO
ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS,
TACNA - 2024” y siendo autorizada para la ejecucion por la Universidad Nacional Jorge Basadre
Grohmann, segtn la RESOLUCION DE FACULTAD N° 12707-2024-FACS-UNJBG, por ello es
que recurro a su despacho a fin de solicitarle me otorgue la autorizacién respectiva para la
recoleccién de datos en los establecimientos de salud del distrito de la Yarada los Palos.

Establecimientos de salud del Distrito la Yarada los Palos que solicito autorizacion para la
recoleccién de datos para mi proyecto de tesis:

- Centro de Salud 28 de agosto

- Puesto de salud Los Palos
Con la finalidad de culminar mi proyecto de investigacion.

Por lo tanto: Solicito autorizaciéon para la ejecucion del trabajo de investigacion lo cual sera
unicamente con fines de estudio e investigacion.

POR LO EXPUESTO:
Agradeceré la atencién a lo solicitado por ser de justicia. Adj.

— Resolucién de Facultad N°12707-2024-FACS-UNJBG
Matriz de consistencia de proyecto de tesis
Instrumento del proyecto de tesis

— Proyecto de tesis

Tacna, 20 de marzo del 2024

20 MAR 2024 Bach. Katherine Gianella Velasquez Garcia
. B DNI: 73999583
kg3 0 Cel. 925584667
- / e Correo: kvelasquezg@unjbg.edu.pe
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ANEXO 10

AUTORIZACION DE EJECUCION DE TRABAJO DE INVESTIGACION POR LA RED DE
SALUD TACNA

Decenio de lo Igualdad de Oportunidades pora Mujeres y Hombres

REDST

“Afio del Bicentenario, de lo ¢ ion de nuestra ig, y de lo
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayocucho”

AUTORIZACION

LA DIRECCION EJECUTIVA DE LA RED DE SALUD, DE LA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD TACNA, AUTORIZA A:

KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ GARCIA

Gl BACHILLER DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA FACULTAD
\ DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE
GROHMANN, A FIN DE EJECUTAR EL PROYECTO DE TESIS TITULADO:
“RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL
TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA
YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024”, APROBADO CON RESOLUCION DE
FACULTAD N°12707-2024-FACS-UNJBG, POR LO QUE SIRVASE BRINDAR LAS
FACILIDADES NECESARIAS PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO EN
MENCION.

Tacna, 26 de marzo del 2024

MAAT/KASC/FCL/CGCC

Av. Gregorio Albarracin N*526
Pdg. Web: www.redsaludtacna.gob.pe
Tacna - Pery
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ANEXO 11
RECEPECION DE LA AUTORIZACION AL JEFE Y/O GERENTE

CENTRO DE SALUD 28 DE AGOSTO

4
[
1¢

‘ Decenio de lo Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres
* ' REDST
RED

“Afio del Bicentenario, de lo ¢ dacion de nuestra Independencia, y de lo
conmemoracién de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

REGION

TACNA

N2 010-2024-AFI-UESA-ODI-DE-REDS.T.-

AUTORIZACION

LA DIRECCION EJECUTIVA DE LA RED DE SALUD, DE LA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD TACNA, AUTORIZA A:

KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ GARCIA

BACHILLER DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA FACULTAD
DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE
GROHMANN, A FIN DE EJECUTAR EL PROYECTO DE TESIS TITULADO:

Fare “RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL
"%\ TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA

YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024”, APROBADO CON RESOLUCION DE
FACULTAD N°12707-2024-FACS-UNJBG, POR LO QUE SIRVASE BRINDAR LAS
FACILIDADES NECESARIAS PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO EN
MENCION.

Tacna, 26 de marzo del 2024

/

/ s NA
~oBIFRNO REGION,
3Q8F RED DF SA

MAAT/KASC/FCL/CGCC
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ANEXO 12
RECEPECION DE LA AUTORIZACION AL JEFE Y/O GERENTE

PUESTO DE SALUD LOS PALOS

Decenio de lo Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres

| REDST
TACNA |

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de lo
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

N2 010-2024-AFI-UESA-ODI-DE-REDS.T.-

AUTORIZACION

LA DIRECCION EJECUTIVA DE LA RED DE SALUD, DE LA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD TACNA, AUTORIZA A:

KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ GARCIA

\®! BACHILLER DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA FACULTAD
\ DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL JORGE BASADRE
GROHMANN, A FIN DE EJECUTAR EL PROYECTO DE TESIS TITULADO:
T “RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL
~%\  TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA
YARADA LOS PALOS, TACNA - 2024”, APROBADO CON RESOLUCION DE
FACULTAD N°12707-2024-FACS-UNJBG, POR LO QUE SIRVASE BRINDAR LAS
FACILIDADES NECESARIAS PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO EN
MENCION.

f Tacna, 26 de marzo del 2024

Lic. & ]
. 0lga Magaly Marca Lanco
~ GEP 32490

MAAT/KASC/FCL/CGCC
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ANEXO 13

CONSTANCIA DE RECOLECCION DE DATOS

CENTRO DE SALUD 28 DE AGOSTO

‘ REDST “Afio del bicentenario, de la consolidacion de nuestra ®
TACNA independencia, y de la conmemoracnon t:.ie las heroicas batallas Ministerio de Salud
- de Junin y Ayacucho” Personss que aendemos Personas

CONSTANCIA DE RECOLECCION DE DATOS

El jefe y/o gerente del Centro de Salud 28 de agosto Lic. Enf. Hilda Juana Quispe Mamani, hace
constar que la Bachiller de la Escuela Profesional de Odontologia de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann de Tacna: KATHERINE GIANELLA
VELASQUEZ GARCIA; realizé la recopilacién de datos en el establecimiento de salud y en los
sectores pertenecientes al establecimiento de salud del Proyecto de tesis titulada: “RELACION
ENTRE LOS FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO
ODONTOLOGICO EN POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA -

2024”.

Distrito Yarada los Palos, 22 de abril del 2024

AGRODES  GOBIERNO REGIONAL DE TACN:
/Q\ /-"-\ N\ DRS. TXREKDE SALUD TACNA
Ea%: N

0

S E) W
‘.’F‘Renf:} = “?Wa&mum
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ANEXO 14
CONSTANCIA DE RECOLECCION DE DATOS

PUESTO DE SALUD LOS PALOS

‘ REDST “Afo del bicentenario, de la consolidaciéon de nuestra ®
o0 independencia, y de la conmemoracién de las heroicas batallas
TACNA de Junin y Ayacucho”

CONSTANCIA DE RECOLECCION DE DATOS

El jefe y/o gerente del Puesto de Salud los Palos C.D. Jhon Chavez Anchapure, hace constar que
la Bachiller de la Escuela Profesional de Odontologia de la Facultad de Ciencias de la Salud de la
Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann de Tacna: KATHERINE GIANELLA VELASQUEZ
GARCIA; realizé la recopilacién de datos en el establecimiento de salud y en los sectores
pertenecientes al establecimiento de salud del Proyecto de tesis titulada: “RELACION ENTRE LOS
FACTORES SOCIOECONOMICOS Y LA INDIFERENCIA AL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN

POBLADORES JOVENES DEL DISTRITO LA YARADA LOS PALOS, TACNA -2024”.

Distrito Yarada los Palos, 22 de abril del 2024
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ANEXO 15

MATRIZ DE DATOS
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2
1
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1
2
1

1

2
2
2

2
2
2
2
2
2
2
1
2
2
2
2

2
2
2
2

2
2
2

2

19

19

25

28

20
19

24
26

21

26

18 | 26
19 | 27

20 | 21

21

22 | 26

23

24 | 27

25

26 | 18

27 | 26

28 | 29

29 | 28

30 | 28

31

32| 21

33| 24

35

36 | 29

37 | 20
38 | 24

39 | 27

41

42 | 22

43 | 28

45

98



ESCALA DE INDIFERENCIA DENTAL

ID1

ID8

ID7

ID6

ID5

ID4

ID3

ID2

2

1
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2

2
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24

23
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47 | 29

49 | 26

50 | 24

51

52| 21

53| 29
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FACTORES SOCIOECONOMICOS

F10| F11| F12| F13| F14

F9

F8

F7

F6

F5

F4

F3

F2

2
1

2

2
2
1

1

2

2

2
2
2
2
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2
2
2

2

2
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Edad| F1

26

19

18
29
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28

25

27

No

55| 29

56 | 21

57

58 | 28

59
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62 | 26
63 | 24

65 | 24

67 | 26

69 | 26
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74 | 21

75| 25
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82| 25
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122| 24

123| 27

124 23

125| 22

126| 26

127 25

128| 26

129| 21

130| 19

131 24

132| 18

133| 20

134| 27

135( 19

136| 26

137| 25

138| 24

139| 26

140| 21

141 27

142 25

143( 27

144( 20

145| 26

146 27

147| 24

148 22

149| 25
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ESCALA DE INDIFERENCIA DENTAL

ID1

ID8

ID7

ID6

ID5

ID4

ID3

ID2
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150| 18

151| 25

152| 18

153| 28

154 27

155| 18

156| 22

157| 23

158| 18

159 27
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FACTORES SOCIOECONOMICOS

F10| F11| F12| F13| F14
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No

160| 18

161 19

162| 18

163| 18

164| 18

165| 28

166 25

167| 24

168| 18

169| 18

170 29

171| 18

172 21

173| 23
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188 29

189| 20

190( 29

191| 18

192 22

193| 26

194| 21

195 25

196| 24

197| 18

198| 20

199| 24

200 26

201 27
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ANEXO 16

FOTOGRAFIA DE LA EJECUCION DE TESIS
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ANEXO 17
PROGRAMA DE SALUD LOCAL (PSL) ANO 2023

CENTRO DE SALUD 28 DE AGOSTO

8. DIAGNOSTICO DEL ENTORNO O DE LA DEMANDA
- FACTORES CONDICIONANTES DE LA SALUD -

NOMBRE DE LA ASOCIACION CLAS: C.S.28 DE AGOSTO LA YARADA

POBLACION POR ETAPAS DE VIDA

GRUPO ETAREO COMPOSICION N° % TOTAL

R.N. 0-28 dias 0 0% 0
> 28 dias Menor de 1 aiio 54 3%
De 1 aiio 42 2%

NINO
De 2 a 4 afos 112 5% 373
De 5 a9 afios 127 6%
De 10 a 11 afios 38 2%
De 12 a 14 aiios 74 3%

ADOLESCENTE 142
De 15 a 17 afios 68 3%

JOVEN De 18 a 29 afios 340 16% 340

De 30 a 44 afios
ADULTO 968 45% 968
De 45 a 59 afios

ADULTO MAYOR De 60 a mas aiios 308 14% 308
TOTAL 2131 100% 2131
MEF 735 34.49% 735
MUJER
GESTANTES 80 3.75% 80

* Debe corresponder a datos oficiales del INEI o censo validado por el INEI
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ANEXO 18
PROGRAMA DE SALUD LOCAL (PSL) ANO 2023

PUESTO DE SALUD LOS PALOS

8. DIAGNOSTICO DEL ENTORNO O DE LA DEMANDA
- FACTORES CONDICIONANTES DE LA SALUD -

NOMBRE DE LA ASOCIACION CLAS: P.S. LOS PALOS

POBLACION POR ETAPAS DE VIDA

GRUPO ETAREO COMPOSICION N° % TOTAL

R.N. 0-28 dias 0 0% 0
> 28 dias Menor de 1 afio 32 1%
De 1 aifio 39 2%

NINO
De 2 a 4 afios 112 5% 354
De 5 a 9 afios 132 6%
De 10 a 11 afios 39 2%
De 12 a 14 aiios 76 4%

ADOLESCENTE 144
De 15 a 17 afos 68 3%

JOVEN De 18 a 29 afios 341 16% 341
De 30 a 44 afios

ADULTO 987 46% 987
De 45 a 59 afios

ADULTO MAYOR De 60 a mas afos 315 15% 315

TOTAL 2141 100% 2141
MEF 964 45.03% 964

MUJER
GESTANTES 80 3.74% 80

* Debe corresponder a datos oficiales del INEI o censo validado por el INEI
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