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RESUMEN

La salud bucal es un marcador importante en la vida del ser humano, pues refleja no solo su
grado de salud y bienestar individual, sino también su calidad vida. Diversos estudios han
demostrado que la caries dental es la enfermedad mas prevalente en nifias y nifios, y que ésta
incide negativamente en su desarrollo cognitivo, fisico y emocional. Objetivo. Determinar
la prevalencia de enfermedades bucodentales y caracteristicas sociodemogréaficas de los
nifios de 3 a 5 afios, de la Asociacion de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de
Paucarpata, en el departamento de Arequipa, 2022. Métodos. Se utilizé un disefio de estudio
de tipo observacional, descriptivo, de corte transversal. Se aplic6 el muestreo por
conveniencia, y fueron seleccionados 80 nifios de 3 a 5 afios de edad. La técnica empleada
fue desarrollada en dos etapas, evaluacion odontoldgica a los nifios y la aplicacion de
encuestas a los padres o apoderados. Resultados. EI 60% de la muestra fueron de sexo
masculino, el 47.5% tuvieron 5 afios, el 30% tuvo 4 afios y el 22.5% de 3 afios. Se encontrd
una alta prevalencia de caries dental, del 100% y una media del indice ceod de 5.5 que indica
un alto nivel de gravedad. La prevalencia de enfermedad periodontal fue del 96.3%, el 33.8%
con inflamacion leve, el 37.5% con inflamacion moderada y el 25% con inflamacion severa.
La prevalencia de maloclusion fue del 6.3%; sin embargo, todos fueron del tipo clase Ill, de
acuerdo a la clasificacion de Angle. La prevalencia de fluorosis fue de 36.3%, el 26.3%
fueron clasificados como grado cuestionable, el 8.8% como de grado muy leve y el 1.3%
como leve. No se encontraron nifios con grados de afectacion moderado o severo.
Conclusién. Se encontraron altas prevalencias de caries dental, enfermedades periodontales
y fluorosis dental, la baja prevalencia de maloclusidn contrasta con su grado de afectacién

severo, por lo que se requieren de intervenciones focalizadas para estos grupos de edad.

Palabras clave: caries dental, enfermedades periodontales, maloclusiones, fluorosis dental,

indice ceod.



ABSTRACT

Oral health is an important marker in the life of the human being, since it reflects not only
their degree of health and individual well-being, but also their quality of life. Various studies
have shown that dental caries is the most prevalent disease in girls and boys, and that it
negatively affects their cognitive, physical and emotional development. Objetive. To
determine the prevalence of oral diseases and sociodemographic characteristics of children
aged 3 to 5 years, from the Taller el Nazareno Housing Association, in the district of
Paucarpata, in the department of Arequipa, 2022. Methods. An observational, descriptive,
cross-sectional study design was used. Convenience sampling was applied, and 80 children
from 3 to 5 years of age were selected. The technique used was developed in two stages,
dental evaluation of children and the application of surveys to parents or guardians. Results.
60% of the sample were male, 47.5% were 5 years old, 30% were 4 years old and 22.5%
were 3 years old. A high prevalence of dental caries was found, 100%, and a mean of the
dmf Index of 5.5, which indicates a high level of severity. The prevalence of periodontal
disease was 96.3%, 33.8% with mild inflammation, 37.5% with moderate inflammation, and
25% with severe inflammation. The prevalence of malocclusion was 6.3%; however, all
were of the class Il type, according to Angle's classification. The prevalence of fluorosis
was 36.3%, 26.3% were classified as questionable, 8.8% as very mild, and 1.3% as mild. No
children with moderate or severe degrees of involvement were found. Conclusion. High
prevalences of dental caries, periodontal diseases and dental fluorosis were found, the low
prevalence of malocclusion contrasts with its severe degree of affectation, for which targeted
interventions are required for these age groups.

Keywords: dental caries, periodontal diseases, malocclusions, dental fluorosis, ceod index.



INTRODUCCION

La salud bucal es un marcador importante en la vida del ser humano, pues refleja no
solo su grado de salud y bienestar individual, sino también su calidad vida. Esta
demostrado que existe una relacion causal entre la salud bucal y la salud en general. A
su vez la salud bucal es también un indicador importante del grado de salud de una
poblacion. Los problemas bucodentales consideran una serie de enfermedades y
condiciones que incluyen caries dentales, enfermedad periodontal, pérdida de dientes,
traumatismo bucodental, entre otros. La mayoria de las enfermedades y afecciones
orales comparten factores de riesgo modificables como el consumo de tabaco, el
consumo de alcohol y las dietas con alto contenido de azUcares, factores que se vienen
incrementando a nivel mundial. Existe una relacion causal entre el alto consumo de

azUcares y la caries dental. (1)

En el mundo més de 3.500 millones de personas padecen de enfermedades
bucodentales, entre las que la caries dental son las mas comunes. Se estima que mas
de 530 millones de nifios sufren de caries dental de los dientes primarios. Las
enfermedades bucodentales afectan de manera extrema a las poblaciones mas

vulnerables, pobres y socialmente relegadas. (2)

En la mayoria de los paises con ingresos pobres o medios, la prevalencia de las
enfermedades bucodentales sigue incrementandose, pues éstas se ven afectadas por los
cambios de estilo de vida de la poblacién, aumento de la urbanizacién y cambios en

sus condiciones de vida. (3)

En nuestro medio esta situacion es bastante comun, ya que la caries dental es la
enfermedad maés prevalente en las nifias y nifios. En la actualidad 9 de cada 10 nifios
la sufren, incidiendo negativamente en su desarrollo cognitivo, fisico y emocional,
situacion que limita su natural desempefio en nuestra sociedad. Esta prevalencia es
preocupantemente alta en comparacion a otros paises de nuestra region. Asi, el Perfil
Epidemiologico de Salud Bucal del periodo 2012-2014, determind una prevalencia de
46.4 % de gingivitis en menores de 3 a 9 afios y un 52.5 % de periodontitis en los de
10 a 15 afios. (4)

Por ejemplo, para el afio 2017, el Ministerio de Salud del Peru indico que el 85% de
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nuestros nifios menores de 11 afios de edad estaban afectados por la caries dental, y
que la prevalencia de caries dental en nifios y nifias de 3 a 5 afios alcanzaba el 76% de
dicha poblacion, una prevalencia muy elevada que significa que tres de cada cuatro
nifios de esa edad ya sufrian de caries dental desde un periodo muy temprano de sus
vidas. (5)

El presente estudio se plantea como objetivo determinar la prevalencia de
enfermedades bucodentales y caracteristicas sociodemograficas en nifios de 3 a 5 afios
de la Asociacion de Vivienda "Taller EI Nazareno” en el distrito de Paucarpata,
Arequipa - 2022.

Antecedentes internacionales:

Cardozo B, et al. (2015), desarrollaron ¢l estudio “Epidemiologia de la caries dental
en nifios del Jardin de Infantes “Pinocho” de la ciudad de Corrientes” (Argentina), con
el objetivo de determinar la prevalencia de caries dentales medidos a través del indice
CEOD, una metodologia que evalla los dientes temporales cariados, obturados y
extracciones indicadas por caries. El disefio del estudio fue de tipo descriptivo,
longitudinal, que incluydé una muestra de 114 nifios de ambos sexos, entre 3 a 5 afios,
inscritos en el Jardin de Infantes Pinocho de la ciudad de Corrientes durante el afio
2012. Los resultados del estudio concluyeron que el 63.0% de los nifios presentaron

caries dental y la necesidad de establecer programas de prevencién. (6)

Veléz E, et al. (2019), desarrollaron el estudio “Prevalencia de caries segun indice
CEOQOD en escolares de 6 afios Cuenca- Ecuador”, con el objetivo de determinar la
prevalencia de caries en los escolares de 6 afios de edad. El disefio del estudio fue de
tipo observacional, descriptivo de corte transversal, con una muestra de 163 nifios de
ambos sexos, con sus respectivas fichas epidemioldgicas. Los resultados del estudio
concluyeron que el 67.3% de los nifios presentaron caries dentales y altos niveles de

enfermedad severa medida a través del ceod, que involucro al 28% de la poblacion.

()

Fresno M, et al. (2019), desarrollaron el estudio “Prevalencia, severidad de caries
dental y necesidad de tratamiento restaurador en escolares de 6 a 12 Afos de la

Provincia de Santiago, Region Metropolitana”, desarrollado con el objetivo de
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determinar la prevalencia y severidad de caries en los escolares de 6 a 12 afios de la
Provincia de Santiago, Chile. El disefio del estudio fue de corte transversal,
desarrollado en 7 colegios publicos y privados, con una muestra de 1333 escolares de
entre 6 a 12 afios. Los resultados del estudio determinaron que el 72.3% de los
estudiantes presentaron caries dental, 47.8% para denticion primaria y 24.5% para
denticion permanente, el 30% de la poblacidn presentd un indice de severidad elevado.

(8)

Aguirre F. (2019), en su tesis “Prevalencia de caries dental mediante el sistema
ICDAS II en nifios de la Escuela “Garabatos” del canton Milagro, durante el periodo
2018-2019”, presentado para obtener su titulo de odontdloga, disefi6 el estudio de
investigacion de tipo observacional, descriptivo de corte transversal, con el objetivo
de determinar la prevalencia de caries dental en nifios de la Escuela “Garabatos” del
cantén Milagro, durante el periodo comprendido entre los afios 2018 y 2019. Se utilizé
una muestra de 200 nifios de entre 5 a 15 afios de edad. Los resultados del estudio
encontraron una prevalencia de caries dental del 93.0% en la poblacion total de
escolares, sin embargo; los nifios comprendidos entre los 7 y 10 afios de edad

presentaron la mayor tasade a caries que el resto de los grupos. (9)

Lopez J. (2019), en su investigacion “Caracteristicas oclusales y prevalencia de
maloclusiones en nifios preescolares que acuden a centros infantiles de la ciudad de
Quito, parroquia Carcelén”, utilizé un disefid de estudio de tipo observacional,
descriptivo de corte transversal, con el objetivo de identificar las caracteristicas
oclusales y determinar la prevalencia de maloclusiones, en los preescolares. Se utilizd
una muestra de 256 nifios de 3 a 5 afios de edad. Los resultados del estudio encontraron
una prevalencia de maloclusion del 49.2% en la poblacién total de preescolares. El
estudio concluye que la prevalencia de maloclusion fue alta y estas no estan

relacionados a los factores socioeconomicos. (10)

Bosquez E. (2020), en su tesis de investigacion, desarrollado con el objetivo de
determinar la “Prevalencia de fluorosis dental en nifios de 6 a 12 Afios”, Cajabamba —
Ecuador; utiliz6 un disefi6 de estudio de tipo observacional, descriptivo de corte
transversal. Se utiliz6 una muestra de 90 nifios. Los resultados del estudio encontraron

una prevalencia de 58% de fluorosis dental. El estudio concluye afirmando que, la
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poblacién mas afectada en cuanto al tipo de género, fueron de sexo femenino. (11)

Cedefio A. (2018), en su tesis de investigacion, desarrollado con el objetivo de
determinar la “Prevalencia de fluorosis dental en escolares” del Centro de Educacion
Inicial, “César Andrade”, de la ciudad de Guayaquil, utilizé un disefié de estudio de
tipo observacional, descriptivo de corte transversal. Se utiliz6 una muestra de 231
nifios de edades comprendidas entre 6 a 9 afios de edad del Segundo a Cuarto afio de
educacion basica. Los resultados del estudio encontraron una prevalencia de 24% de
fluorosis dental. El estudio concluye afirmando que, la poblacion mas afectada fue el

sexo femenino. (12)
Antecedentes nacionales:

Aquino C, et al. (2017), en su estudio “Prevalencia, Experiencia y Significancia de
Caries Dental en Escolares de Cutervo-Per(. 2017, desarrollado con la Universidad
Peruana Cayetano Heredia, con el objetivo de determinar la prevalencia, experiencia
y significancia de caries dental en escolares de 6 a 12 afios de edad, del distrito de
Cutervo, departamento de Cajamarca, Pert, 2017, utilizando para ello un disefio de
estudio de tipo descriptivo de corte transversal y una muestra de 120 nifios
matriculados en el periodo escolar 2016. Sus resultados mostraron una alta prevalencia
de caries dental en el 92.5% de los nifios estudiados, siendo las prevalencias por sexo
del 88,70% y 96,60% en escolares de sexo masculino y femenino respectivamente.
(13)

Villagra T, et al. (2019), en su estudio “Prevalencia de Enfermedades Bucodentales
en Escolares de 6, 12 y 15 afios en Islay, Arequipa, Per(”, desarrollado con el objetivo
de determinar la prevalencia de enfermedades bucodentales en nifios de 6, 12 y 15 afios
en Islay, Arequipa, utilizando para ello un disefio de estudio de tipo descriptivo de
corte transversal y una muestra de 360 alumnos de centros educativos publicos y
privados, encontro que existe una elevada prevalencia de enfermedades bucodentales
en la poblacion en estudio; el 81,4% de los nifios presentaron gingivitis y el 61,7%

presento periodontitis severa y el 61,1% sufre de maloclusiones. (14)

Lopez R. (2013), en su trabajo de investigacion “Calidad de vida y problemas bucales

en preescolares de la provincia de Huaura, Lima”, desarrollado con el objetivo de
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evaluar como impactan los problemas bucales sobre la calidad de vida de los nifios de
3 a5 afios. El disefio del estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal e incluyd
a una muestra de 153 nifios de ambos sexos, integrantes de un centro educativo inicial
en el distrito de Hualmay, provincia de Huaura, departamento de Lima, durante el afio
2011. Los resultados del estudio mostraron una alta prevalencia de caries dental en la
infancia temprana, dado que el 74,5% de los nifios se encontraban afectados, lo cual
impacta negativamente en los indicadores de calidad de vida relacionado con la salud
bucal. (15)

Muiioz D. (2015), en su tesis para Cirujano Dentista “Prevalencia y Experiencia de
Caries Dental de los Nifios del C.E.B.E Helen Keller, Distrito de Ventanilla, Callao -
Per(, en el Afio 20157, desarrollado con el objetivo de determinar la prevalencia de
caries dental de los nifios con necesidades béasicas especiales integrantes del C.E.B.E
Helen Keller, distrito de Ventanilla, Callao-Per(, durante en el afio 2015. El disefio del
estudio fue de tipo descriptivo, retrospectivo e incluyd la evaluacion de 30 registros de
nifios con antecedentes de atencién en el Departamento de Odontologia Social de la
institucion. Los resultados el estudio mostraron una alta prevalencia (87,0%) de caries
dental, indicando que 27 de los 30 nifios evaluados presentaron problemas de salud
bucal. (16)

Romero B. (2019), en su tesis para Cirujano Dentista “Prevalencia de Caries
Relacionado al Estado Nutricional en Nifios de 3 a 5 afios Atendidos en el Centro de
Salud Perti Corea Huénuco 2019”, desarrollado con el objetivo de determinar la
prevalencia de caries relacionado al estado nutricional en nifios de 3 a 5 afios atendidos
en el centro de salud Perd Corea, Huanuco 2019. El disefio del estudio fue de tipo
descriptivo, transversal prospectivo e incluyé una muestra de 100 nifios de ambos
sexos. Los resultados el estudio mostraron una alta prevalencia (96,0%) de caries
dental y no se encontrd asociacion estadisticamente significativa entre la presencia de

caries dental y estado nutricional. (17)

Gonzales K. (2018), en su tesis para Cirujano Dentista “Prevalencia de gingivitis en
nifios del nivel inicial en la institucion educativa nacional “Virgen de la Medalla
Milagrosa” N°1109 - Chiclayo, 20177, desarrollado con el objetivo de determinar la
prevalencia en nifios preescolares. El disefio del estudio fue de tipo observacional

descriptivo, de corte transversal e incluyd una muestra de 225 nifios de ambos sexos.
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Los resultados el estudio mostraron una alta prevalencia del 99.1% de gingivitis, de
los cuales, el 88.9% fueron de inflamacidn leve y el 10.2% de inflamacion moderada.
(18)

Rodriguez L. (2018), en su tesis de investigacion para Cirujano Dentista con el
objetivo de determinar la “Prevalencia de maloclusion dentaria vertical, transversal,
sagital y habitos deletéreos en pacientes pediatricos atendidos en la Facultad de
Odontologia de la UNMSM en el 2017”. El disefio del estudio fue de tipo
observacional descriptivo, de corte transversal e incluy6é una muestra de 156 nifios de
6 a 12 afios de edad, de ambos sexos. Los resultados el estudio mostraron una alta
prevalencia del 72.4% de los nifios presentaba por 1o menos un tipo de maloclusion.
(19)

La Salud bucodental:

Nuestra cavidad oral es una de las zonas méas importantes de nuestro cuerpo, pues a
través de ella ejercemos diversas funciones vitales para la vida, como masticar y beber,
también ejercemos otras funciones como conversar, sonreir y expresar nuestras
emociones. Pero una de las funciones méas importantes que cumple nuestra cavidad
oral radica en que contiene nuestra denticion. Los primeros dientes salen durante la
infancia, cerca de los seis meses de edad, y la denticion primaria de 20 dientes se
completa antes de los 3 afios de edad. En los nifios, mantener sus dientes saludables,
contribuiré con su crecimiento en un entorno saludable. La salud bucodental entonces

es el primer punto de partida para tener nifios sanos y saludables. (20)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera a la salud bucodental como la
ausencia de dolor orofacial, cavidad oral libre de infecciones o enfermedades que
afecten las encias o los dientes o la ausencia también de otras enfermedades
periodontales, de forma tal que la persona pueda realizar sus actividades de morder,
masticar, sonreir y hablar, sin dificultades, en un entorno de buena salud y calidad de
vida. (21)

La salud bucodental es, por tanto, un aspecto fundamental de las condiciones generales
de salud de la poblacién debido a su importancia y su relacion directa con la presencia

de enfermedades sistémicas e incremento de la carga de enfermedad. Durante los
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ultimos afios la salud bucodental ha mejorado significativamente en los diferentes
paises de nuestra regién, gracias, entre otras, a la intervencién de programas de
fluoracion del agua y la sal que han reducido la prevalencia de la caries dental de 85%
a 40%.

Entender que la salud bucodental no solo es importante para contribuir con la salud en
general sino también entenderla como un factor que incide directamente en la calidad
de vida de la poblacion es crucial para proponer estrategias que impulsen politicas
publicas para mejorar la salud bucodental no solo en los nifios, sino a toda la poblacién

lo largo de todo el curso de sus vidas. (22)
Enfermedades bucodentales:

Gozar de buenos dientes, encias y bocas saludables parecen aspectos comunes de
nuestra vida cotidiana, sin embargo, la problematica, muchas veces no reconocida,
indica que el nimero de personas con enfermedades bucodentales, caries o pérdida de
sus dientes, enfermedades periodontales, maloclusién o fluorosis, es mas comun de lo
que parece. Los problemas bucodentales pueden convertirse en un obstaculo

importante para disfrutar de una vida saludable desde la infancia.

Entre las principales enfermedades bucodentales se encuentran la caries dental, las
enfermedades periodontales o de la placa bacteriana, la maloclusion y la fluorosis

dental, que seran motivo del presente estudio. (14)
Caries dental:

La caries dental es una enfermedad que afecta a las personas de cualquier edad, aunque
es mas comun entre los nifios a nivel del mundo. Esta enfermedad afecta tanto a los

dientes primarios, llamados también dientes de leche y a los dientes permanentes. (20)

Es una disbiosis, que se presenta mayormente por el alto consumo de azUcares que
tienden a fermentar. La disbiosis es entendida como la alteracion que existe entre el
equilibrio y la proporcion entre las diferentes especies de microorganismos de la flora
oral. La caries dental, por tanto, es la degradacion de la superficie dentaria por los
procesos metabolicos que se producen en la placa dental. Estos procesos metabdlicos

son conocidos como proceso carioso que puede resultar en una lesion cariosa que es el
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signo o manifestacion del proceso patoldgico. (23)

La caries dental es la destruccion paulatina del diente, la cual estd compuesto por tejido
calcificado. En condiciones normales el diente se encuentra en un proceso de pérdida
y reabsorcion de calcio para protegerse. Este proceso se da en forma continua y
equilibrada en un medio bucal favorable, pero en un medio desfavorable, la absorcion
de calcio se ve afectado y los dientes se desmineralizan produciéndose la caries. (20)

Las fases iniciales de la caries dental no producen sintomas, mientras que las fases
avanzadas producen dolor, infecciones, abscesos y a veces infecciones generalizadas,
por lo que resulta inevitable extraerlas. El desarrollo de la caries esta mediado por la
susceptibilidad del diente, la composicion bacteriana, la cantidad y la calidad de la
saliva, el nivel de fluoruro y el habito de ingesta de azlcares. La caries dental, como
se ha mencionado anteriormente, influye en la salud general y la calidad de vida. La
caries tiene relacion con algunas enfermedades que son més frecuentes de la infancia,
como la obesidad, por ejemplo, ya que ambas enfermedades estan relacionadas al tipo
de dieta. La desnutricion, acomparfiada por un alto consumo de azlcares puede agravar
la presencia de la caries. Esta enfermedad ataca sobre todo a las poblaciones infantiles
desfavorecidas, ya que los factores socioecondémicos determinan el acceso a los
servicios de salud bucodental en la que, en muchos paises, los nifios pobres no acceden

por la presencia de un sistema inequitativo. (20)
Enfermedades periodontales:

Las enfermedades periodontales son un conjunto de afecciones localizadas en las
encias y estructuras de soporte del diente, las cuales son producidas por bacterias de la
placa bacteriana. Si bien estas bacterias inician el proceso de enfermedad, existen
factores predisponentes en el individuo que influyen en la ocurrencia de la enfermedad.
Estas enfermedades se han clasificado en gingivitis, limitadas a las encias y

periodontitis, extendidas a tejidos mas profundos. (24)

Las enfermedades gingivales, entonces, se caracterizan por presentar signos y sintomas
con localizacion en las encias, generalmente por presentar placa bacteriana que puede
iniciar o agravar una la lesion ya instaurada, dado que estas pueden ocasionar la

pérdida de insercion de los dientes. Al examen se observa la encia inflamada, con un
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contorno gingival alargado por la presencia de edema o fibrosis, una coloracion roja o
azulada e incremento del sangrado gingival. La gingivitis provocada por placa es una
inflamacion de la encia debida a la presencia bacterias que se extienden por la unidad
gingival. Sus manifestaciones clinicas son el eritema, edema, sangrado, sensibilidad y
agrandamiento. Su severidad puede verse influenciada por el tipo de anatomia dentaria
0 por las intervenciones previas de cada caso. (24)

La periodontitis es la principal causa relacionada con la pérdida de dientes en adultos,
se inicia a partir de la placa polimicrobiana que provoca la inflamacion cronica del
periodonto, destruye el hueso alveolar, provoca la pérdida de la masa 0sea, e incluso
puede generar infecciones sistémicas. La microbiota oral esta relacionado al estado de
salud del individuo, el periodonto se mantiene sano debido a los numerosos
mecanismos de proteccién que operan en la cavidad oral; sin embargo, algunas
bacterias patdgenas evaden el sistema inmune y ocasionan una respuesta inmune
desregulada a causa de los factores de virulencia y los patrones moleculares asociados
a dafio, lo que ocasiona la disbiosis patogénica y una severa inflamacion, con dafio en

el tejido conectivo, el hueso y que conlleva a la periodontitis crénica. (25)

Identificar la pelicula bacteriana es de vital importancia para definir esquemas de
tratamiento adecuados. Una de las bacterias patdgenas involucradas en la periodontitis,
es la Porphyromonas gingivalis, que inicia y acarrea la enfermedad periodontal
convirtiendo una flora microbiana benigna en una patdgena. Algunas especies
bacterianas Gram negativas, anaerébicas subgingivales son resistentes a algunos
antibidticos como la clindamicina. Por ello, la eliminacion mecéanica habitual de todos
los depdsitos bacterianos de las superficies bucales no descamativas es un requisito

indispensable para el control de estas enfermedades. (25)
La maloclusion:

La oclusion, en odontologia, se refiere a la variada y delicada escala de relaciones entre
los dientes del mismo arco, de ambas arcadas, y de ellos con el resto de las estructuras
y tejidos blandos bucodentales, que establecen las relaciones fisicas y estructurales
referidas al contacto entre ellos durante los movimientos funcionales de la mandibula.
La maloclusion se puede presentar por una relacion anormal de la base maxilar

superior e inferior o por una anomalia posicional entre la zona alveolar y la zona basal.
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La maloclusion se refiere entonces a toda aquella situacion en la que la oclusion no se
ajusta a los pardmetros determinados como normales y que producto de esta
anormalidad pueden producir alteraciones 6seas y musculares en distintas partes de la
cavidad bucal, como disfuncion a nivel de la articulacion temporomandibular, que

ocasionan signos y sintomas molestos para el paciente. (26)

Desde hace afios, distintos investigadores han tratado de definir y clasificar las
irregularidades de la dentadura del hombre; los dientes apifiados, irregulares y
protruidos, de las que trata la maloclusion, han sido un problema para muchos
individuos en el pasado, al igual que continda siendolo para muchos en el presente.
Varios autores describieron diferentes clasificaciones de las maloclusiones para
estandarizar sus alteraciones y establecer su diagndstico apropiado a fin de elaborar

planes de tratamiento apropiados para cada caso. (27)

La Organizacion Mundial de la Salud la considera un problema de importancia en
salud publica dada su alta prevalencia, que afecta sobre todo a la poblacién infantil.
Los trastornos de maloclusion, si no son tratados a tiempo, podrian impactar
negativamente en el desenvolvimiento social y psicoldgico de la persona, dafiando su

interaccion social y bienestar y por ende su calidad de vida de nuestros nifios. (28)
Fluorosis dental:

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, los mayores depdsitos de fldor se
concentran en zonas donde los mantos acuiferos se ubican cerca de las cadenas
montafiosas o en lugares donde el mar puede hacer depositos geoldgicos delimitados
geogréaficamente. El fllor se absorbe primordialmente a través del agua y los
alimentos; sin embargo, la fuente mas importante se da través del agua de donde se
obtienen aproximadamente entre el 75 a 90% del consumo en la mayoria de las

regiones. (29)

La fluorosis dental, conocida también como diente moteado, es una
hipomineralizacion del esmalte que se caracteriza por una anomalia estructural en el
esmalte de las piezas dentarias producto de una exposicion alta y continua a fluoruros
durante un extenso periodo de tiempo. Su principal signo es la aparicién de unas

pequefias manchas de color blanquecino en la superficie de las piezas dentarias,
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pudiendo aparecer también manchas de color café oscuro que le dan aspecto de
deterioro y corrosion al diente. El flior es un oligoelemento electronegativo que tiene
una gran afinidad por el calcio. La fluorosis dental es una patologia que a lo largo de
los afios viene afectando a miles de nifios de diferentes paises, en una etapa en la que

sus dientes estan formandose bajo sus encias. (30)

La decoloracion que ocasiona la fluorosis dental puede localizarse sobre el esmalte, en
la corona, a nivel intermedio o por encima de la cara dental. Las lesiones de fluorosis
se presentan mas comdnmente cerca de los bordes de los incisivos o en la corona, sin
embargo, dependiendo de la severidad la lesion puede observarse en otras areas del
diente y ser visible en premolares y molares. Cuando la fluorosis se presenta en
habitantes de lugares con altos contenidos de fluoruro en el agua, este mal se vuelve

endémico, atacando a una considerable proporcion de la poblacion. (29)

El presente estudio de investigacion permitird determinar cudl es prevalencia de
enfermedades bucodentales y caracteristicas sociodemogréaficas de los nifios de 3 a 5
afios de la Asociacion de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el

departamento de Arequipa, 2022.
Segun la situacion problematica planteada se formula la siguiente pregunta:

¢Cuél es la prevalencia de enfermedades bucodentales y caracteristicas
sociodemogréaficas de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacidn de Vivienda Taller el
Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el departamento de Arequipa, 2022?

Asimismo, se generan las siguientes preguntas especificas:

1 ;Cuél es la prevalencia de caries dental de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion

de Vivienda Taller El Nazareno, del distrito de Paucarpata - Arequipa - 2022?

2 ¢Cual es la prevalencia de enfermedades periodontales de los nifios de 3 a 5 afios
de la Asociacion de Vivienda Taller EI Nazareno, del distrito de Paucarpata -
Arequipa - 2022?

3 ¢Cudl es la prevalencia de maloclusion de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion

de Vivienda Taller EI Nazareno, del distrito de Paucarpata - Arequipa - 2022?

4 ;Cudl es la prevalencia de fluorosis dental de los nifios de 3 a 5 afios de la
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Asociacion de Vivienda Taller EI Nazareno, del distrito de Paucarpata - Arequipa
- 20227

5 ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los nifios de 3 a 5 afios, con
problemas de enfermedades bucodentales, de la Asociacion de Vivienda Taller El

Nazareno, del distrito de Paucarpata - Arequipa — 2022|

Los estudios de investigacion demuestran que las enfermedades bucodentales son
consideradas como un importante problema que afecta a la salud publica mundial, dado que
afecta a una gran proporcion de la poblacion; es decir, las enfermedades bucodentales son
altamente prevalentes. De acuerdo a los reportes epidemioldgicos de la Organizacién
Mundial de la Salud, la caries dental afecta a aproximadamente 90% de la poblacion de los
paises de America Latina; y lo mas alarmante es que esta afeccion comienza desde etapas
tempranas de la vida, afectando a millones de nifios de nuestra regién. La caries dental es
una enfermedad cronica, infecciosa, transmisible y multifactorial muy frecuente en la

infancia y constituye la principal causa de la pérdida dental en la nifiez. (6)

Con la finalidad de conocer cual es la magnitud de las enfermedades bucodentales y las
caracteristicas sociodemograficas de los nifios de 3 a 5 afios de edad de la Asociacién de
Vivienda Taller EI Nazareno, del distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022, se plante6 el
siguiente Objetivo General:

Determinar la prevalencia de enfermedades bucodentales y caracteristicas
sociodemogréaficas de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacién de Vivienda Taller el

Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el departamento de Arequipa, 2022.

Los objetivos especificos son:

1. Determinar la prevalencia de caries dental de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion de

Vivienda "Taller EI Nazareno", del distrito de Paucarpata, Arequipa 2022.

2. Determinar la prevalencia de enfermedades periodontales de los nifios de 3 a 5 afios de
la Asociacion de Vivienda "Taller EI Nazareno”, del distrito de Paucarpata, Arequipa,
2022.

3. Determinar la prevalencia de maloclusion de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacién de

Vivienda "Taller EI Nazareno", del distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
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4. Determinar la prevalencia de fluorosis dental de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion

de Vivienda "Taller El Nazareno", del distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

5. Describir las caracteristicas sociodemogréaficas de las familias de los nifios de 3 a 5 afios,

con problemas de enfermedades bucodentales, de la Asociacion de Vivienda "Taller El

Nazareno", del distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

Il. MATERIALES Y METODOS

2.1. Tipoy disefio de investigacion

Estudio de tipo observacional descriptivo de corte transversal.

2.2. Operacionalizacion de variables.

VARIABLE DEFINICIO | DEFINICIO | DIMENSIO | NATURA | ESCALA MEDID | INDICAD
N N NES LEZA DE A ORES
CONCEPT OPERACIO MEDICION
UAL NAL
Ordinal:
PREVALENCIA La Todo nifio | Caries Cuantitati | _ Leve Directa e Prevalen
DE prevalencia | que al | dental. Vo - Moderado cia de
ENFERMEDADE | es la | examen - Severo caries.
S proporcion clinico
BUCODENTALE | de nifios que | odontoldgic
S Y | al momento | 0 presenta Enfermedade | Cuantitati | Ordinal : Directa | e Prevalen
CARACTERISTI | del examen | alguna s vo - Leve cia de
CAS clinico enfermedad periodontales - Moderad enferme
SOCIODEMOGR | presentan bucodental 0 dades
AFICAS DE LOS | algun tipo de | como caries, - Severo periodon
NINOS DE 3 A 5 | enfermedad | enfermedade tales
ANOS DE LA | bucodental, |s _ o _ _
ASOCIACION como caries, | periodontale Maloclusién. | Cuantitati | Nominal Directa | e Prevalen
DE VIVIENDA | enfermedade | s, vo Cia de
TALLER EL | s maloclusién maloclu
NAZARENO, periodontale | o fluorosis. ston
DEL DISTRITO | s, . L . .
Fluorosis Cuantitati | Nominal Directa o Prevalen
DE maloclusion ]
) Vo cia de
PAUCARPATA, o fluorosis. )
fluorosis
EN EL
DEPARTAMENT
0 DE
AREQUIPA,
2022.
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CARACTERISTI | Las Las Variables Cualitativ | Ordinal Directa | Cuestiona
CAS caracteristic | caracteristic | Sociodemogr | o rio de 10
SOCIODEMOGR | as as aficas preguntas
AFICAS DE LAS | sociodemogr | sociodemogr
FAMILIAS  DE | 4ficas sonun | 4ficas seran | Edad
NINOS CON | conjunto de | medidas a
ENFERMEDADE | variables través de las Sexo
S que actlian variables de Nivel
BUCODENTALE | como edad, sexo, socioeconom
S. determinante | estado civil, ico
s del proceso | ocupacion,
salud — nivel socio
enfermedad econémico,
en la nivel
poblacién. educativo,
seguro de
salud.

2.3. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion:

Nifos de 3 a 5 afios de edad de la Asociacién de Vivienda "Taller El Nazareno", del

distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
Muestra:

Para determinar el tamafio muestral se aplicé la formula de tamafio de muestra para

poblaciones conocidas:

_ Nz*p(t-p)
d2(N-1)+z°p-p)

En donde:

n = tamafo de muestra
N = nimero de viviendas
z = nivel de confianza

p = prevalencia

d = margen de error

Al ser 80 el nimero de nifios de 3 a 5 afios de edad de la Asociacion de Vivienda “El
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Nazareno”, se opté por reclutar a toda la poblacién de esos grupos etarios.

2.4. Criterios de seleccion
a) Criterios de inclusion: Nifio de 3 a 5 afios cuyo padre o apoderado acepte participar
en el estudio y esté dispuesto a suministrar informacion.

b) Criterios de exclusion: Nifio con apoderado renuente de participar en el estudio.
2.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

El instrumento de recoleccion de datos serd una ficha compuesta por dos partes, la
primera se orientard a recabar datos de la exploracién y evaluacion clinica
odontoldgica, en el contexto de medidas de bioseguridad por COVID-19, con la
finalidad de registrar la salud bucodental o la presencia de algun tipo de enfermedad
bucodental, que incluyen 4 tipos de patologias, caries dental, enfermedades
periodontales, maloclusién y fluorosis. La segunda parte consta de un cuestionario
dirigido a los padres o tutores, el cual estard dirigido a recabar datos de las
caracteristicas sociodemograficas de las familias cuyos nifios hayan sido incluidos en

el estudio.

El instrumento sera validado por 3 docentes expertos de la Escuela Profesional de

Farmacia y Biogquimica de la Universidad Franklin Roosevelt (Anexo 5)

La confiabilidad del cuestionario se determind mediante el coeficiente alfa de
Cronbach, siendo su resultado de 0,7112, lo que indica que el instrumento es confiable

para su aplicacion.
2.6. Procedimiento

Para la recoleccion de datos, se solicitard a la Universidad Franklin Roosevelt una carta
de presentacion que sera enviada a los representantes de la Asociacion de Vivienda
Taller EIl Nazareno, del distrito de Paucarpata, Arequipa, con la finalidad de obtener
los permisos administrativos correspondientes y solicitar la disposicion de los
usuarios. Luego de ello se procederd a recolectar los datos requeridos en los
instrumentos de recoleccion establecidos (Anexos 2 y 3), habiendo previamente
informando correctamente al encuestado y solicitando su consentimiento informado
(Anexo 4).
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2.7. Método de analisis de datos

Se aplicard el analisis estadistico de las variables principales, mediante pruebas
estadisticas descriptivas como frecuencias absolutas, frecuencias relativas, medidas de

tendencia central, razones y proporciones.
2.8. Aspectos éticos

Se tomard en cuenta los aspectos bioéticos de autonomia, no maleficencia,

beneficencia y justicia.

I11. RESULTADOS

Participaron en el estudio 80 nifios de 3 a 5 afios de edad, de ambos sexos, cifra que
corresponde al total de nifios de la poblacion en estudio de la Asociacién de Vivienda "Taller
El Nazareno", del distrito de Paucarpata, Arequipa, los cuales fueron reclutados durante el

mes de mayo de 2022.

3.1. Cuadrol

Distribucion de los nifios seguin grupos de edad y sexo de la Asociacion de
Vivienda ""Taller EI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

qud i femenino % masculino % Total %
nifio (a)
3 afios 6 33.3 12 66.7 18 225
4 afos 11 45.8 13 54.2 24 30.0
5 afios 15 395 23 60.5 38 475
Total 32 40.0 48 60.0 80 100

Fuente: Elaboracion propia.

El 40% de la muestra fueron de sexo femenino y el 60% de sexo masculino, asimismo, el
47.5% del total de participantes tuvieron 5 afios de edad, mientras que el 30% tuvo 4 afios y
solo el 22.5% fueron de 3 afos. En el grupo de menor edad, de 3 afios, participaron 2 varones
por cada mujer, mientras que, en el grupo de 5 afios, el nimero de varones supero en mas

del 50% al nimero de mujeres. En el grupo de nifios de 4 afios no hubo diferencias marcadas
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en cuanto al nimero de participantes segun tipo de sexo.

3.2. Cuadro 2

Caracteristicas sociodemogréficas de los padres, Asociacion de Vivienda " Taller El
Nazareno", distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

. Femenino ® Masculino 9 ®
Variable (n=66) % (n=14) %% Total 0%
Edad de los padres
20 - 25 afios 16 100.0 0 0.0 16 20.0
26 - 30 afios 17 89.5 2 10.5 19 23.8
31 - 35 aflos 11 78.6 3 214 14 175
36 - 40 afios 14 70.0 6 30.0 20 25.0
41 - 45 afios 7 875 1 12.5 8 10.0
46 - 50 afios 1 333 2 66.7 3 3.8
Estado civil
casado 2 50.0 2 50.0 4 5.0
conviviente 48 84.2 9 15.8 57 71.3
soltera 12 92.3 1 7.7 13 16.3
soltero 0 0.0 2 100.0 2 2.5
viuda 4 100.0 0 0.0 4 5.0
Grado de instruccién
sin instruccion 1 100 0 0.0 1 1.3
primaria 4 100 0 0.0 4 5.0
secundaria 40 83.3 8 16.7 48 60.0
Superior 21 77.8 6 22.2 27 33.8
Tipo de vivienda
alquilada 39 79.6 10 20.4 49 61.3
propia 27 87.1 4 12.9 31 38.8
Nivel socioeconémico
alto 1 100 0 0.0 1 13
bajo 15 100 0 0.0 15 18.8
medio 50 78 14 21.9 64 80.0
Ingreso promedio mensual
400 1 100 0 0.0 1 13
1000 37 82 8 17.8 45 56.3
2000 27 81.8 6 18.2 33 41.3
3000 1 100 0 0.0 1 13
Lugar de preferencia de atencidn del nifio

centro de salud 52 84 10 16.1 62 775
EsSalud 6 75 2 25.0 8 10.0
particular 8 80 2 20.0 10 125

Total 66 825 14 17.5 80 100
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Fuente: Elaboracion propia.

Participaron de la encuesta 66 madres de familia (82.5%) y 14 padres de familia (17.5%), el
promedio de edad de las mujeres fue de 31.8 afios, mientras que la de los varones fue de 37.5
afios, siendo la media total de la muestra de 32.8 afios. El 71.3% manifesto ser de estado
civil conviviente y el 18.8% solteros, entre los que se contaban 12 mujeres y 2 varones. La
mayor proporcion (60%) de los encuestados indicé tener educacion secundaria y el 33.8%
educacién superior. El 61.3% vivia en casa alquilada y el 80% manifesto considerarse en el
nivel socioeconomico medio. El 97.5% tenia ingresos familiares entre mil y dos mil soles
mensuales y el 77.5% acudia al Centro de Salud para atender a su menor ante algin problema

de salud.

3.3. Cuadro 3

Prevalencia de caries dental de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacién de Vivienda
"Taller EI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

Nifios Nifios Total, Prevalencia
Edad Sexo con % sin % niflos con  de caries

caries caries caries (%)
3 femenino 6 100 0 0 6 100
masculino 12 100 0 0 12 100
Total 3 18 100 0 0 18 100
4 femenino 11 100 0 0 11 100
masculino 13 100 0 0 13 100
Total 4 24 100 0 0 24 100
5 femenino 15 100 0 0 15 100
masculino 23 100 0 0 23 100
Total 5 38 100 0 0 38 100
Total 80 100 0 0 80 100

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 3 muestra la frecuencia de caries para los tres grupos de edad, se observa una alta
prevalencia del 100%, lo que significa que todos los nifios, independiente de su edad y sexo,

presentaron caries dental al momento de la evaluacion.

3.4. Cuadro4

Experiencia de caries dental e indice ceod en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda "Taller El Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022

Edad Cariados Extraidos o Obturados | Indice ceod Gravedad
por extraer
3 afos 4.3 0 0.1 4.4 Moderado
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4 anos 4.8 0.2 0.3 5.3 Alto
5 afos 55 0.3 0.3 6.1 Alto

Total 5.0 0.2 0.2 5.5 Alto

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 4 muestra que, el indice ceod promedio fue de 5.5, un indice “alto”, de acuerdo a
los parametros establecidos por la Organizacion de la Salud. Con respecto a los grupos de
edad, se observa que para el grupo de 3 afos el indice ceod fue de 4.4, con un nivel de
gravedad “moderado”, mientras que para los grupos de 4 y 5 afios los indices encontrados
fueron de 5.3 y 6.1, respectivamente, considerado como un nivel de gravedad “alto”. Puede

apreciarse que el indice ceod se incrementa a medida que se incrementa la edad.

3.5. Cuadro5

Indice ceod y gravedad segiin edad y sexo en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda "Taller ElI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

Masculino Femenino Total
Edad
CEOD Gravedad CEOD Gravedad CEOD Gravedad
3 aflos 49 Alto 3.3 Moderado 4.4 Moderado
4 afnos 5.1 Alto 55 Alto 5.3 Alto
5 afios 6.7 Muy alto 5.1 Alto 6.1 Alto
Total 5.8 Alto 49 Alto 5.5 Alto

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 5 muestra que, segln grupos de edad, los nifios de 3 afios presentaron un indice
ceod de 4.4, un nivel de severidad moderado, aunque segln sexo, los varones mostraron un
indice ceod “alto”. Los ninos de 4 afios tuvieron un indice ceod de 5.3, un indice “alto”, y
este valor se mantuvo al analizarlo segun tipo de sexo. Por ultimo, para el grupo de 5 afios,
el indice ceod fue de 6.1, un nivel de gravedad “alto”, sin embargo, el analisis segun tipo de

sexo mostro que, para los varones el indice ceod fue de 6.7, un nivel de gravedad “muy alto”.

3.6. Graficol

Porcentaje de participacion de los componentes del indice ceod en nifios de 3 a 5 afios
- Asociacion de Vivienda ""Taller El Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa,
2022.
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Fuente: Elaboracion propia.

El grafico 1 muestra que, en relacion a la distribucion porcentual de los componentes para
el célculo del indice ceod, se observa que los dientes cariados representan el 92% del valor
del indice; mientras que los dientes extraidos o con indicacion de extraccion representan el

4% al igual gque los dientes obturados (4%).

3.7. Cuadro6

Numero de nifios y segun escala de gravedad del indice ceod - Asociacion de Vivienda
"Taller EI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

Escala de gravedad Nro. nifias Nro. nifios Total %
Muy bajo 2 1 3 3.8
Bajo 4 8 12 15
Moderado 12 14 26 325
Alto 4 9 13 16.3
Muy alto 10 16 26 32.5

Total 32 48 80 100

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 6 muestra que, el andlisis del indice ceod determind que el 32.5% (26/80) de los
nifios tuvo un nivel de gravedad considerado como “muy alto” y el 16.3% (13/80) tuvo un
indice “alto”. Lo que significa que, en conjunto, el 48.8% califico en la escala de gravedad
como “alto” o “muy alto”. El 18.8% de los nifios mostrd un nivel ceod entre “bajo” 0 “muy

bajo” y el 32.5% un indice ceod de nivel “moderado”.
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3.8. Gréfico 2

Relacion entre el indice CEOD y la edad, en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda ""Taller EI Nazareno, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
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El gréfico 2 muestra la relacion que existe entre la edad y el indice ceod, a mayor edad se

incrementa el grado de severidad del indice ceod.

3.9. Cuadro?7

Promedio de dientes cariados segun edad y sexo en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda "Taller El Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022,

Numero de caries

Total Nro. de Promedio de

Edad Sexo T::ar:i:;:. caries por  caries por edad y
12 3 45 6 7 8 9 10111213 edad y sexo sexo
Nro.deniias 20 1 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 6 18 3.0
Nro.deniios 03 1 3 0 1 2 10 10 0 0 12 59 49
3 afios
Total:nifios 23 2 5112101000 18 43
Total:caries 26 6 205 6 14 8 0100 0 0 77
Nro.denifias 55 5 3 911011000 11 54 49
Nro.denifios 5 5 5 5 1 901 002000 13 62 48
4 afos " if
WORETES g ol g ala 2leldlslo @ @ 24 4.8
Total:caries 4 3 17325 6140 9300 0 0 116
Nro.denifias 4 3 5 3 4 02 101 0 0 0 15 71 47
5 afios Nro-denifios 5 4 5 3 9.3 21101 3 1 23 137 6.0
Total:nifios 37 5 64342111 3 1 38 5.5
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Total: caries 314 6 2420 18 28 16 9 10 11 36 13 208

Total: Nro.denifios 514 8 19 6 5 8 3 2 5 1 3 1 80 5.0

Total: Nro. de caries 5 28 24 76 30 30 56 24 18 50 11 36 13 401

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 7 nos muestra el nimero de dientes cariados segun grupos de edad y sexo, en los
nifios de 3 afos se encontraron 77 dientes cariados, con una media de 4.3 caries; sin embargo,
se encontraron diferencias en las medias entre las nifias y los nifios, ya que para las nifias fue
de 3.0, mientras que para los nifios de 4.9. En este grupo de edad se encontro un nifio con 10
dientes cariados. En el grupo de 4 afios se encontraron 116 dientes cariados, con una media
de 4.8 dientes cariados por nifio; en este grupo las medias de dientes cariados entre nifios y
nifias fueron similares. Se encontraron 02 nifios y 01 nifia, con 10 dientes cariados.

Finalmente, en el grupo de 5 afios se encontraron 208 dientes cariados, con una media de
5.5; asimismo, se encontraron diferencias entre las nifias, que tuvieron una media de 4.7
comparado con los nifios que tuvieron una media de 6.0, en este grupo se encontraron 05
nifios con 11 o més piezas dentales cariadas. En total se encontraron 401 dientes cariados

con una media de 5.0.

3.10. Cuadro 8

Estado gingival segun grupos de edad y sexo en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda "Taller ElI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

3 aios 4 anos 5 aios
E_sta.do Total %
gingival nifa nifio Total % nifia nifo Total % nifa nifio Total %
Normal 1 0 1 5.6 1 1 2 8.3 0 0 0 0.0 3 3.8
Leve 3 4 7 38.9 5 6 11 45.8 5 4 9 23.7 27 33.8

Moderada 1 7 8 444 2 5 7 292 4 11 15 395 30 375

Severa 1 1 2 111 3 1 4 167 6 8 14 368 20 25.0

Total 6 12 18 100 11 13 24 100 15 23 38 100 80 100

Prevalencia 5 12 17 944 10 12 22 917 15 23 38 1000 77 96.3

El cuadro 8 muestra el analisis de la prevalencia de enfermedad periodontal segin grupos de
edad; el calculo considera la sumatoria de las proporciones de los diferentes tipos de
inflamacion gingival (leve, moderado o severo), remarcado en lineas rojas, en ella podemos
observar que, la prevalencia de gingivitis en los nifios de 5 afios fue del 100%, pues todos

tuvieron algun grado de inflamacion gingival, asimismo, este grupo fue el mas afectado, ya
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que el 36.8% de los nifios tuvo un grado de inflamacion severo. En los otros grupos de edad,
la prevalencia de enfermedad periodontal fue también elevada, encontrdndose una
prevalencia de 91.7% para los nifios de 4 afos y 94.4% para los nifios de 3 afios; aunque, las
proporciones de inflamacion severa fueron menores en comparacion con el grupo de 5 afios
de edad.

3.11. Gréfico 3

Prevalencia de enfermedades periodontales en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de
Vivienda ""Taller EI Nazareno', distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.

El gréfico 3 muestra que, la prevalencia de enfermedad periodontal en la poblacién de nifios
de 3 a5 afios de edad fue de 96.3%, distribuidos de la siguiente manera, el 33.8% presentaron
inflamacion leve, el 37.5% inflamacion moderada y el 25% inflamacion severa. Solo el 3.8%

de los 80 nifios presentaron un estado gingival normal.

3.12. Cuadro 9

Evaluacion del indice de maloclusion segin Angle en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion
de Vivienda ""Taller El Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

Tipo de 3 anos 4 anos 5 afos
loclusio Total

maloclusion i3 nifio Total % nifia nifio Total % nifla nifio Total %

Normal 5 11 16 88.9 11 12 23 95.8 14 22 36 94.7 75 93.8
Clase | 0 0 0 0.0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Clase Il 0 0 0 0.0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Clase Ill 1 1 2 11.1 0 1 1 4.2 1 1 2 5.3 5

Total 6 12 18 100 11 13 24 100 15 23 38 100 80 100

Prevalencia 1 1 2 11.1 0 1 1 4.2 1 1 2 5.3 5

Fuente: Elaboracion propia.
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El cuadro 9 muestra el andlisis de la prevalencia de maloclusion, segln grupos de edad; el
calculo considera la sumatoria de las proporciones de los diferentes tipos de maloclusién
(clase 1, clase Il y clase IlI), remarcado en lineas rojas, en ella podemos observar que, la
prevalencia de maloclusion en los nifios de 3 afios de edad fue del 11.1%, caracterizado por
el tipo de maloclusion Clase 111, segun la clasificacién de Angle. Por su parte, el grupo de 4
afios tuvieron una prevalencia del 4.2%, lo que significa que un nifio fue diagnosticado con
maloclusion Clase Ill. Por ultimo, dos nifios de 5 afios también presentaron maloclusion
Clase 111, haciendo una prevalencia del 5.3%. En total 5 nifios fueron diagnosticados con
maloclusion con una prevalencia total del 6.3%, y 75 nifios fueron clasificados con

evaluacion normal. No se observaron tipos de maloclusion clase 1 y 11.

3.13. Grafico 4

Prevalencia de maloclusion de nifios de 3 a 5 afios - Asociaciéon de Vivienda ""Taller El
Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.

El grafico 4 nos muestra la frecuencia de maloclusion de los nifios de 3 a 5 afios de edad, se
observa que la prevalencia fue del 6.3%, y todos los casos de maloclusion tuvieron la
clasificacion del tipo clase 111, segun la clasificacion de Angle. De los 5 nifios detectados
con maloclusion, 3 fueron de sexo masculino y 2 de sexo femenino. El 93.7% de los nifios

no presentd indices de maloclusion.
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3.14. Cuadro 10

Evaluacién del indice de fluorosis en nifios de 3 a 5 afios -Asociacion de Vivienda
"Taller EI Nazareno™, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022

indice de 3 aios 4 anos 5 afos

fluorosis nifia nifio Total % nifia nifo Total % nifia nifio Total % Total %
Normal 4 7 11 61.1 7 10 17 708 6 17 23 605 51 638
Cuestionable 1 4 5 278 2 2 4 16.7 7 5 12 316 21 263
Muy leve 1 1 2 11.1 1 1 2 8.3 2 1 7.9 7 8.8
Leve 0 0 0 0.0 1 0 1 4.2 0 0 0 0.0 1 13
Total 6 12 18 100 11 13 24 100 15 23 38 100 80 100
Prevalencia 2 5 7 389 4 3 7 29.2 9 6 15 395 29 36.3

Fuente: Elaboracion propia.

El cuadro 10 muestra el analisis de la prevalencia de fluorosis, segin grupos de edad; el

calculo considera la sumatoria de las proporciones de los diferentes tipos de fluorosis

(cuestionable, muy leve, leve), remarcado en lineas rojas, en ella podemos observar que, la

prevalencia de fluorosis en los nifios de 3 afios fue del 38.9%, compuesta por el 27.8% de

grado cuestionable y el 11.1% de grado muy leve. En el grupo de nifios de 4 afios se observo

una prevalencia del 29.2%; compuesta por el 16.7% de grado cuestionable, 8.3% de grado

muy leve y 4.2% de grado leve. Finalmente, los nifios de 5 afios tuvieron una prevalencia del

39.5%, distribuidos por el 31.6% de grado cuestionable y el 7.9% de grado muy leve, en este

grupo, al igual que en los nifios de 3 afios, no se observaron grados de afectaciones mayores.

3.15. Gréfico 5

Prevalencia fluorosis en nifios de 3 a 5 afios - Asociacion de Vivienda ""Taller El
Nazareno", distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

%

51;63.8%

Normal

Fuente: Elaboracion propia.

21; 26.3%

Cuestionable

7;8.8%
[

Muy leve

1;,1.3%

Leve

29; 36.3%

Prevalencia

34




La prevalencia de fluorosis en la poblacién de nifios de 3 a 5 afios de edad fue de 36.3%, el
26.3% de los casos fueron clasificados como grado cuestionable, el 8.8% como de grado
muy leve y el 1.3% como leve. No se encontraron nifios con grados de afectacion moderado
0 severo. Solo una nifia de 4 afos fue clasificada como fluorosis leve y el resto de los nifios
afectados fueron clasificados en los grados de afectacion cuestionable y muy leve. El 63.8%

de los nifios presentd una clasificacion normal o ausencia de fluorosis.

3.16. Grafico 6

Prevalencia de las 4 variables en estudio en nifos de 3 a 5 afos - Asociacion de
Vivienda ""Taller EI Nazareno, distrito de Paucarpata, Arequipa, 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.

IV. DISCUSION

El objetivo del presente estudio fue determinar la prevalencia de cuatro patologias; caries
dental, enfermedades periodontales, maloclusion y fluorosis dental en los nifios de 3 a 5 afios
de la Asociacion de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022.

Los resultados de nuestro estudio mostraron que, con respecto a la caries dental, se encontrd
una alta prevalencia del 100%; es decir que, todos los nifios se encontraban afectados por
caries, estos resultados concuerdan con los estudios nacionales de, Aquino C (2017) quien
en su estudio “Prevalencia, Experiencia y Significancia de Caries Dental en Escolares de
Cutervo-Pert. 20177, encontrd una prevalencia de caries dental en escolares de 6 a 12 afios
de edad, del 92.5%, y las prevalencias por sexo del 88,7% y 96,6%. Asimismo, concuerda

con Lopez R (2013), quien en su estudio de “Calidad de vida y problemas bucales en
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preescolares de la provincia de Huaura, Lima”, encontro una alta prevalencia de caries dental
en la infancia temprana, dado que el 74,5% de los nifios de 3 a 5 afios se encontraban
afectados. Igualmente, Mufioz D (2015), en su estudio de “Prevalencia y Experiencia de
Caries Dental de los Nifios del C.E.B.E Helen Keller, Distrito de Ventanilla, Callao - Peru,
en el Ao 20157, encontr6 una alta prevalencia del 87,0% de caries dental, indicando que 27
de los 30 nifios presentaron problemas de salud bucal. Por dltimo, Romero B (2019), en su
estudio de “Prevalencia de Caries Relacionado al Estado Nutricional en Nifos de 3 a 5 afios
Atendidos en el Centro de Salud Perd Corea Huanuco 2019”, encontro también una alta
prevalencia del 96,0% de caries dental. Con respecto a los estudios internacionales, nuestro
estudio concuerda con, Aguirre F (2019), quien en su estudio “Prevalencia de caries dental
mediante el sistema ICDAS Il en nifios de la Escuela “Garabatos” del cantéon Milagro,
durante el periodo 2018-2019”, en Guayaquil, Ecuador, encontré una alta prevalencia del
93.0% de caries dental en una poblacion de escolares de entre 5 a 15 afios de edad. Concuerda
también con Fresno M (2019), quien en su estudio “Prevalencia, severidad de caries dental
y necesidad de tratamiento restaurador en escolares de 6 a 12 Afios de la Provincia de
Santiago, Region Metropolitana”, Chile, encontré que, la prevalencia de caries dental fue
del 72.3% y el 30% present6 un indice ceod de severidad elevado. Otros estudios con
resultados similares, aungue con prevalencias menos elevadas, pero igualmente altas, fueron
los encontrados por Cardozo B (2015), quien en su estudio “Epidemiologia de la caries
dental en nifios del Jardin de Infantes “Pinocho” de la ciudad de Corrientes” en Argentina,
encontro que el 63.0% de los nifios de 3 a 5 afios presentaron caries dental; igualmente, Veléz
E (2019), en su estudio “Prevalencia de caries segun indice CEOD en escolares de 6 afios
Cuenca- Ecuador”, encontrd una prevalencia del 67.3% de caries dental y el 28% presentd
altos niveles de enfermedad severa medida a través del ceod.

La prevalencia de enfermedades periodontales o gingivitis, encontrados por nuestro estudio
fue del 96.3%, aunque el 25% tuvo un indice de gingivitis severa, estos resultados
concuerdan con los encontrados por Gonzales K (2018), quien en su estudio de “Prevalencia
de gingivitis en nifios del nivel inicial en la institucion educativa nacional “Virgen de la
Medalla Milagrosa” N°1109 - Chiclayo, 2017”, encontrd una alta prevalencia del 99.1% de
gingivitis, y de ellos, el 88.9% fueron de inflamacion leve y el 10.2% de inflamacion
moderada; asimismo, Villagra T (2019), en su estudio “Prevalencia de Enfermedades
Bucodentales en Escolares de 6, 12 y 15 afos en Islay, Arequipa, Pert”, encontro que, el

81,4% de los nifios presento6 gingivitis y de estos, el 61,7% present6 periodontitis severa, lo
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que significa 2.5 veces mas severidad que nuestros hallazgos.

Con respecto a la prevalencia de maloclusiones, nuestro estudio encontrd una prevalencia
del 6.3%, estos hallazgos concuerdan con los encontrados por Lépez R (2013), quien en su
estudio de “Calidad de vida y problemas bucales en preescolares de la provincia de Huaura,
Lima”, encontr6 una prevalencia de maloclusiones del 6.5%; sin embargo, difieren de los
hallazgos reportados por Rodriguez L. (2018), quien en su estudio de “Prevalencia de
maloclusion dentaria vertical, transversal, sagital y habitos deletéreos en pacientes
pediatricos atendidos en la Facultad de Odontologia de la UNMSM en el 20177, encontro
una alta prevalencia del 72.4%, maloclusion, igualmente difieren de lo reportado por Lopez
J. (2019), quien en su estudio “Caracteristicas oclusales y prevalencia de maloclusiones en
nifios preescolares que acuden a centros infantiles de la ciudad de Quito, parroquia Carcelén”
del Ecuador, encontrd una alta prevalencia del 49.2% de maloclusién en la poblacién de
preescolares.

Finalmente, la prevalencia de fluorosis dental en los nifios de 3 a 5 afios, encontrados por
nuestro estudio fue del 36.6%, estos resultados concuerdan con los hallados por Bosquez E.
(2020), quien en su estudio de “Prevalencia de fluorosis dental en nifios de 6 a 12 Afios”, en
la ciudad de Cajabamba — Ecuador; encontr6 una prevalencia de 58% de fluorosis dental, en
el que la poblacion méas afectada fueron las mujeres; similares hallazgos también fueron
reportados por Cedefio A. (2018), quien en su estudio de “Prevalencia de fluorosis dental en
escolares” de la ciudad de Guayaquil, Ecuador, encontrd una prevalencia de 24% de fluorosis

dental, en el que la poblacién mas afectada fueron también del sexo femenino.

V. CONCLUSIONES

1. Laprevalencia de caries dental en la poblacién de nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion
de Vivienda "Taller EI Nazareno", distrito de Paucarpata, Arequipa; fue elevada,
alcanzando el 100%; lo que significa que todos los nifios, independiente del sexo,
presentaron caries dental.

2. Elindice ceod; que es la sumatoria de los dientes primarios cariados, los dientes extraidos
0 con indicacidn de extraccion, y los dientes obturados; tuvo en promedio, para los tres
grupos de edad, un alto nivel de gravedad de 5.5.

3. El indice ceod tiene una relacion directamente proporcional a la edad, ya que a mayor
edad el indice de severidad se incrementa.

4. En contraste con una alta prevalencia de caries, se encontrd una baja proporcion de nifios,
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VI.

en los tres grupos de edad, con dientes extraidos o con indicacion para extraerse.

La prevalencia de enfermedad periodontal en la poblacion de nifios de 3 a 5 afios de edad
fue elevada (96.3%), y la proporcion de inflamacion severa fue mayor en el grupo de 5
afios de edad.

Se encontrd una baja prevalencia de maloclusion, del 6.3%; sin embargo, todos los casos
diagnosticados fueron clasificados como de Clase Il, segun el indice de maloclusion de
Angle; el grupo mas afectado fueron los nifios de 3 afios de edad.

La prevalencia de fluorosis fue del 36.6%, la mayor proporcion de ellos fueron
clasificados como indice cuestionable, seguido del indice muy leve, solo un nifio se

clasifico como indice leve. No se encontraron indices moderados ni severos.

RECOMENDACIONES
Se deben establecer programas preventivos promocionales dirigidos a sensibilizar a los
padres de familia, en la proteccién de la salud bucal de sus nifios, a fin de disminuir la
prevalencia de caries y gingivitis, muy comunes en los preescolares.
Se deben establecer programas de salud bucal, orientados a proteger la salud bucal de los
nifos preescolares, ya que, pese a que existe una alta prevalencia de caries dental, los
dientes extraidos o con indicacion de extraccion, se mantuvo bajo, lo que significa que
con una adecuada intervencién puede evitarse las pérdidas de las piezas dentales.
Si bien la prevalencia de maloclusiones fue bajo, los nifios afectados tuvieron un indice
de maloclusion de Clase 11, por lo que es recomendable priorizar su intervencion para
evitar los efectos negativos de la maloclusién a edades posteriores.
Es recomendable desarrollar nuevos estudios de investigacion para determinar los
factores asociados a la alta prevalencia de fluorosis en los nifios de 3 a 5 afios de edad
con el fin de establecer medidas de prevencion y control.
Los resultados del presente estudio son validos solo para la poblacién de donde proceden
los datos, por lo que no es recomendable inferir sus conclusiones a la poblacion en
general; sin embargo, nos brindan una idea sobre como podria estar comportandose estas

patologias en otras poblaciones similares.
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Anexo 1
Matriz de consistencia

Problema general Objetivo general Variable Poblacion Disefio Metodologia
¢Cudl es la prevalencia de enfermedades | Determinar la prevalencia de enfermedades Método de la investigacion:
bucodentales y caracteristicas | bucodentales y caracteristicas Cientifico
sociodemograficas de los nifios de 3 a5 afios | sociodemograficas de los nifios de 3 a 5 afios
de la Asociacion de Vivienda Taller el | de la Asociacion de Vivienda Taller el Disefio de la investigacion:
Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el | Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el i g )
departamento de Arequipa, 20227 departamento de Arequipa, 2022. No experimental
VI:

Problemas especificos Objetivos especificos Enfermedades Tipo de investigacion:
1. ¢Cuél es la prevalencia de caries dental de | 1. Determinar la prevalencia de caries dental bucodentales Tipo: Transversal
los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion de de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion VD: Observacional,
Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito Prevalencia - o Descripti .

' . ' escriptivo, .
Paucarpata, en el departamento de Arequipa, de Paucarpata, en el departamento de Nifios de 3_a 5 anos de P corte P(_)Placmn. . o
2022? Avrequipa, 2022 de la Asociacion de Nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion

y ! : Vivienda Taller el | transversal.

2. ¢Cudl es la prevalencia de enfermedades
periodontales de los nifios de 3 a 5 afios de la
Asociacion de Vivienda Taller el Nazareno,
del distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022?

3. ¢Cudl es la prevalencia de maloclusion de
los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion de
Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de
Paucarpata, en el departamento de Arequipa,
20227

4. ;Cudl es la prevalencia de fluorosis dental
de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion
de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito
de Paucarpata, en el departamento de
Arequipa, 2022?

5. (Cudles  son las  caracteristicas
sociodemograficas de las familias con nifios
de 3 a5 afios con problemas de enfermedades
bucodentales de la Asociacion de Vivienda
Taller el Nazareno, del distrito de
Paucarpata, en el departamento de Arequipa,
20227

2. Determinar la prevalencia de enfermedades
periodontales de los nifios de 3 a 5 afios de
la Asociacion de Vivienda Taller el
Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022.

3. Determinar la prevalencia de maloclusion
de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion
de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito
de Paucarpata, en el departamento de
Arequipa, 2022.

4. Determinar la prevalencia de fluorosis
dental de los nifios de 3 a 5 afios de la
Asociacion de Vivienda Taller el
Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022.

5. Describir las caracteristicas
sociodemograficas de las familias con
nifios de 3 a 5 afios con problemas de
enfermedades  bucodentales de la
Asociacion de Vivienda Taller el
Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022.

Nazareno, del distrito
de Paucarpata, en el

departamento
Arequipa, 2022.

de

de Vivienda Taller el Nazareno, del
distrito de Paucarpata, en el
departamento de Arequipa, 2022.

Muestra:

200 niflos de 3 a 5 afios de la
Asociacion de Vivienda Taller el
Nazareno, del distrito de Paucarpata,
en el departamento de Arequipa,
2022.

Técnicas de
informacion:
- Ficha de 2 partes:
lra Parte: Ficha de Evaluacion
Odontoldgica
2da parte: Cuestionario

- Técnicas de procesamiento de
informacion:

El dato se ingresa y analiza
utilizando MS Excel — 2016.

recopilacion  de
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

FICHA DE DATOS DEL ENCUESTADO

PREVALENCIA DE ENFERMEDADES BUCODENTALES Y
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LOS NINOS DE LA
ASOCIACION DE VIVIENDA TALLER EL NAZARENO, DISTRITO DE
PAUCARPATA, DEPARTAMENTO DE AREQUIPA - 2022.

PRIMERA PARTE Fecha:

Nombre: Edad: Sexo: Grado:

I. EVALUACION ODONTOLOGICA

Odontograma: es un esquema gréfico de la boca donde aparecen todas las piezas dentales de
un paciente. Registramos todos los que observamos en boca.
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> EVALUACION DEL INDICE CEO-D:
Describe los procesos de caries tanto actuales como pasados, teniendo en cuenta los dientes

con lesiones de caries y con tratamiento previamente realizados.

Estadisticamente mide el promedio de:

— Dientes cariados permanentes no restaurados.

— Extraidos o numero de dientes indicados para extraer.

— Obturados, nimero de dientes temporales obturados.

Se expresa mediante la siguiente férmula:

indice CEOD: Suma de los codigos/Numero de dientes

Il. EVALUACION DEL INDICE PERIODONTAL DE LOE Y SILNESS:

ESCALA DE GRAVEDAD DE CARIES

Grado Puntuacién Hallazgo
Muy bajo 0all
Bajo 12a26
Moderado 2.7a4.4
Alto 45a6.5
Muy alto >6.5 0

Puntaje Criterio Hallazgo
0 Gingiva Normal.
1 Inflamacion Leve: Ligero cambio en el color y leve edema, no
sangra al sondaje.
9 Moderada: Enrojecimiento brillante y edema en la zona del
surco gingival.
3 Severa: Marcado enrojecimiento y edema, tendencia la
ulceracion y sangrado espontaneo.
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I11. EVALUACION DEL INDICE DE MALOCLUSION SEGUN CLASIFICACION

DE ANGLE
Tipo Definicion Hallazgo
Normal | No presenta maloclusion
Clase | Posicion sagital en que la cuspide mesiovestibular del primer molar
superior ocluye en el surco vestibular del primer molar inferior.
Clase Relacion sagital en la que surco vestibular del primer molar inferior
¥ esta en posicion distal con respecto a la cuspide mesiovestibular del
primer molar superior.
Clase Relacion sagital en la que el surco vestibular del primer molar

inferior esté situado por mesial de la cuspide mesiovestibular del
primer molar superior.

IV. EVALUACION DEL INDICE DE FLUOROSIS — CLASIFICACION DE DEAN

Codigo Valor Significado Hallazgo
0 Normal Esmalte liso, brillante de color blanco cremoso.
. Leves cambios de traslucides del esmalte normal,
1 Cuestionable :
manchas ocasionales.
Opacidad del esmalte al grado 2, pero en menos
2 Muy leve del 25%.
3 Leve Opacidad del esmalte al grado 2, méas extensa, pero
comprometiendo menos del 50% de la superficie.
4 Moderado El esmalte presenta marcado desgaste y tincion
parda.
El esmalte estd muy afectado, el diente puede tener
5 Severo hasta cambios en su forma, con fositas y tincion
parda en amplias zonas de la superficie.
CUADRO RESUMEN
EVALUACION ODONTOLOGICA
Enfermedad Bucodental Presente | Ausente | Grado o Severidad

1. Caries dental

2. Enfermedad Periodontal

3. Maloclusion

4. Fluorosis

Observaciones:
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FICHA DE DATOS DEL ENCUESTADO

SEGUNDA PARTE

Nombre (nifio): Edad: Sexo: Grado:

DATOS SOCIO DEMOGRAFICOS DEL PADRE O APODERADO:

1.

2.

Edad:

Sexo: Masculino ] Femenino ]

Estado civil: Soltero[__1  ConvivienteL_1  ViudoL_]  Divorciadol__l)
Grado de instruccion:

Sin Instruccion L] Primaria ] Secundaria ] Superior 1]

¢Segun su percepcion, como considera su nivel socioeconémico?

Alto [ Medio ] Bajo 1]

6.

10.

¢Su vivienda es propia o alquilada?

Propia 1] Alquilada:|

¢Cuantos hijo tiene? [_]

¢ Cuantos son menores de 8 afios? ]

¢Cual es su ingreso promedio mensual?

<1000 solesL__] 1000 a 2000 soles__]  Mas de 2000 soles ]

En caso de necesidad de atencion médica u odontoldgica, ¢a donde lleva a su hijo a

atenderse?
o Meédico particular  [_]
e Centro de Salud ]
e EsSalud ]
e Clinica privada 1]

e Oftro:

iGracias por su colaboracion...!
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Anexo 3: Consentimiento informado

UNIVERSIDAD
ROOSEVELT

7

N4
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
Consentimiento Informado
1. Informacion
El presente trabajo de investigacion “Prevalencia de enfermedades bucodentales y
caracteristicas sociodemograficas de los nifios de 3 a 5 afios de la Asociacion de
Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de Paucarpata, en el departamento de
Arequipa, 2022”, es conducida por estudiantes de la Escuela Profesional de
Estomatologia con la finalidad de evaluar la salud bucal de los nifios, asi como
conocer sus caracteristicas sociodemograficas. Los resultados nos permitiran conocer
cudl es el estado actual de la salud bucal de los nifios, a fin de orientar a la poblacion
sobre las mejores medidas para mejorar la salud bucodental. La evaluacion sera
realizada por profesionales en odontologia bajo estrictas medidas de bioseguridad.
Esta autorizacion no es de caracter obligatorio por lo que puede abandonar el estudio
cuando lo considere conveniente. La informacion solo sera empleada con fines de
investigacion y se mantendran en estricta confidencialidad. Agradecemos su
cooperacion.
2. Consentimiento
Acepto participar del estudio por lo que doy mi consentimiento voluntario,
Asimismo, todas mis preguntas fueron respondidas y resueltas por los investigadores.

Participante:

Codigo: .oovvviiiiiiaan, Fecha: .......... [oo... [eviiiiin. Firma: .....................
Investigador:

Nombres y apellidos: .....ooirii i
DNIL .o Fecha: ........... [ieiine. [ociviniinn Firma: ...............
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Anexo 4.
FORMATO DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

APRECIACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de apreciacion
de un instrumento de investigacion; el presente formato es para que usted pueda
hacernos llegar sus apreciaciones respectivas sobre el instrumento de medicion;
agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento y
obtener informacion efectiva.

A continuacion, sirvase identificar el criterio y marque con un aspa en la casilla que
usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar alguna otra apreciacién
en la columna de observaciones. Investigacion titulada: “Prevalencia de
enfermedades bucodentales y caracteristicas sociodemogréaficas de los nifios de 3a5
afios de la Asociacion de Vivienda Taller el Nazareno, del distrito de Paucarpata, en
el departamento de Arequipa, 2022”.

Apreciacion Observacion
Criterios Sl NO

1. El instrumento responde al planteamiento del X
problema.

2. El instrumento responde a los objetivos de la X
investigacion.

3. Elinstrumento responde a la Operacionalizacion X
de variables.

4. Los Items responden a las hipétesis de estudio.

5. La estructura que presenta el instrumento es
secuencial.

6. Los items estan redactados en forma clara y
precisa.

7. El nimero de items es adecuado.

X

X

X

8. Los items del instrumento son validos.

9. Se debe de incrementar el nimero de items. X

10. Se debe de eliminar algun item. X

Sugerencias para mejorar el instrumento:

Apellidos ¥ NOMDIES: .. ..o

Grado Académico y Profesion: ..........ccooeiiiiiiiiiii e

Firma: ..o Fecha: ..o,
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Anexo 5. Confiabilidad del instrumento

Anélisis de la confiabilidad para la variable de prevalencia de enfermedades

bucodentales y caracteristicas sociodemogréaficas

S |/3 |3 /3|3 |3 || |3|3|3 |33 |3 |3 |3 |3 |3 |3

m m m m m m m m m m m m m m m m m m m

< < < < < < < < < < < < < < < < < < <

= N w EN al o ~ © © = = = = = = = = = =

o [— N w N (3] (o)} ~ [o0] [{e]
A 1 2 1 2 0 7 4 0 1 0 29 0 1 2 0 0 2 2 0|54
B 1 2 0 0 0 2 1 2 3 0 38 1 1 2 1 1 2 1 0|58
C 1 5 0 0 0 7 1 2 1 1 45 0 1 2 0 1 5 2 0|74
D 1 7 1 1 0 8 4 3 3 1 32 0 1 3 1 0 2 1 2|71
E 0 2 1 1 0 3 2 0 1 0 28 0 1 3 0 1 1 1 1|46
F 1 7 1 1 1 9 4 3 1 3 37 0 1 2 1 1 2 1 177
G 1 12 1 2 1 14 4 3 3 1 42 1 1 2 3 0 3 1 0|95
H 1 11 1 1 1 12 4 3 1 1 40 1 0 0 1 0 2 2 01|82
| 1 6 0 0 0 6 3 2 1 0 39 0 2 2 0 1 3 1 0|67
J 1 7 1 1 0 8 4 2 1 1 39 0 1 3 0 0 4 2 0|75

0.10 1254 0.23 054 0.23 1316 1.66 1.33 093 0.84 30.77

Se us6 el alfa de Cronbach para hallar la confiabilidad

Donde:

K

K -1

1—

25"

S,

2
Sr'
2

Svi: Sumatoria de la varianza de cada item
Svt: Varianza de los valores totales observados

K: NUumero de items

Alfa de Cronbach: Coeficiente de confiabilidad

K: 19
K -1: 18
Svi: 66.88
Svt: 204.99

| 0.7112

CONFIABLE

El resultado del alfa de Cronbach es de 0,7112, lo que indica que el instrumento es confiable

para su aplicacion.
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Anexo 6. Evidencia Fotografias:
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Anexo 7. Constancia de Aplicacion

SOLICITUD

Solicito: Permiso para realizar trabajo de investigacion.

Sr. ABDON GUTIERREZ QUISPE.
Presidente de la asoc. De vivienda taller el nazareno

Yo ARTURO CANALES LAZO identificado con DNI 45713212 y KATHERINE
HUMACHUCO QUISPE identificada con DNI 76160960 domiciliado en asc. De
vivienda el nazareno Mz b It 24 me presento a usted respetuosamente y expongo.

Que habiendo culminado la carrera profesional de estomatologia en la universidad
ROOSEVELT, solicito a usted permiso para poder realizar trabajo de investigacion
titulada “PREVALENCIA DE ENFERMEDADES BUCODENTALES Y
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS EN LOS NINOS DE 3 A 5 ANOS”
para optar por el grado de cirujano dentista.

Por lo expuesto ruego a usted acceder a mi solicitud por ser de justicia.

Arequipa 09 de abril del 2022

“"Arturo Canales Lazo
DN{76160960 DNI 45713212

Katherifie Huamachuco Quispe
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“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL”

CONSTANCIA DE APLICACION DE INSTRUMENTO DE TESIS

El presidente de la asoc. Taller vivienda el nazareno ubicado en el distrito de
paucarpata, Arequipa

Se Hace constar que en la asc. Taller vivienda el nazareno de la ciudad de Arequipa,
los bachilleres Huamachuco Quispe Katherine y canales lazo Arturo de la
universidad Roosevelt de la facultad de ciencias de la salud, han aplicado su
instrumento de tesis ftitulada “prevalencia de enfermedades bucodentales y
caracteristicas sociodemograficas de los nifios de 3 a 5 afos”. la cual dio inicio el
dia 17 de mayo del 2022 y culmino el dia 18 de mayo del 2022, en el horario de 1:30
pm a 5: 30 pm, demostrando puntualidad y responsabilidad y eficacia concerniente
a la aplicacion de su instrumento de tesis de manera satisfactoria.

Se le expide la presente constancia a fines de que vea por conveniente al
interesado.

AREQUIPA, 21 DE MAYO DEL 2022

Y

. =
~f Abdon R. Gutiérrez Quispe

DNI. 29439907

PRESIDENTE

58



