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RESUMEN

Objetivo Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal del personal de
salud del area de quemados en el Instituto Nacional de Salud del Nifio de
san Borja (INSNSB-2024). Materiales y métodos: La metodologia
empleada fue no experimental, descriptiva, transversal y observacional. La
poblacién comprendié a 100 profesionales de salud, abarcando técnicos,
enfermeros y médicos especializados en el area de hospitalizacion de
guemados; quienes fueron sometidos a una encuesta de 20 preguntas,
previamente validado por un juicio de expertos. El analisis estadistico se
realiz6 con el programa SPSS versibn 29 y Excel. Resultados: Los
hallazgos de nuestro estudio sugieren que los técnicos de enfermeria,
enfermeras y médicos que trabajan en el area de quemados INSNSB,
poseen un nivel de conocimiento “bueno”, con porcentajes del 82,85%, 76%
y 73,3% respectivamente. Conclusiones: El nivel de conocimiento en salud
bucal del personal de salud del area de quemados del (INSNSB-2024); es
adecuado ya que el 48.4% de los encuestados se encuentran en un nivel de

conocimiento “bueno”.

Palabras clave: Conocimiento, Salud Bucal, Técnicos de enfermeria,

enfermera y médico.
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ABSTRACT

Objective: To determine the level of oral health knowledge of health
personnel in the burns area of the San Borja National Institute of Children's
Health (INSN - SB). Materials and methods: The methodology used was
non-experimental, descriptive, cross-sectional and observational. The
population comprised 100 health professionals, including technicians, nurses
and physicians specialized in the burn’s hospitalization area, who were
subjected to a 20-question survey, previously validated by expert judgment.
Statistical analysis was performed with SPSS version 29 and Excel. Results:
The findings of our study suggest that nursing technicians, nurses and
physicians working in the INSN - SB burns area, have a “good” level of
knowledge, with percentages of 82.85%, 76% and 73.3% respectively.
Conclusions: The level of knowledge in oral health of the health personnel
of the INSN - SB burns area; is adequate since 48.4% of the respondents are

at a “good” level of knowledge.

Keywords: Knowledge, Oral Health, Nursing technicians, nurse
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1. INTRODUCCION

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La salud bucal va méas alla del simple cuidado de los dientes, ya que también
abarca el bienestar general de la boca y sus estructuras, como las encias, los
labios y el paladar. No se trata solo de evitar la ausencia del dolor o de
enfermedades como el cancer bucal, infecciones, caries o problemas en las
encias, sino también de garantizar la capacidad de realizar funciones
esenciales como el de masticar, sonreir y hablar.® Las afecciones bucales
pueden afectar significativamente la salud general de una persona, Su
bienestar emocional y su calidad de vida. Por ello es fundamental que los
profesionales de la salud reconozcan la importancia de mantener una
adecuada salud bucodental en sus pacientes, lo que requiere un enfoque
multidisciplinario que promueva la colaboracion entre especialistas de distintas

areas. 2

Detectar a tiempo cualquier problema bucodental es clave para mejorar la

salud general de los pacientes. Sin embargo, en muchos paises con recursos
econdémicos bajos y medianos enfrentan la falta de servicios de prevencion y
tratamiento para estas afecciones bucodentales.?

Segun la organizacion mundial de la salud, la higiene bucodental influye
directamente en el bienestar fisico y mental, y muchas afecciones dentales
pueden prevenirse o tratarse en sus etapas iniciales Entre los problemas mas
frecuentes se encuentran las caries dentales, las enfermedades periodontales,
la perdida de piezas dentarias y el cancer bucal. Asi mismo, existen otras
condiciones de relevancia en la salud publica, como las fisuras bucofaciales y

los traumatismos.*
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La Organizacion Panamericana de la Salud, considera que la salud bucal es
un pilar fundamental del bienestar general.® en ese sentido, los especialistas
enfatizan que una mejora en los habitos de higiene y visitas regulares al
odontdlogo podrian reducir la incidencia de enfermedades bucodentales. Se
estima que cerca de 90% de la poblacion mundial padece de algun tipo de
problemas bucales, como caries periodontitis, perdida de dientes o cancer
oral.’

Por su parte, la federacion dental internacional destaca que las enfermedades
bucodentales afectan a aproximadamente 3.9 millones de personas en el

mundo, lo que evidencia su impacto en la salud global.”

De igual forma el Ministerio de Salud subraya la importancia de educar a
padres, jovenes y nifios sobre el cuidado bucal, enfatizando los factores de
riesgo y los habitos que perjudican su bienestar.®

Esta investigacion surge de la necesidad de desarrollar una politica preventiva
efectiva basada en el conocimiento, que contribuya a mejorar la conducta
entorno a la salud bucal. Los profesionales de la salud desempefian un papel
importante en la comunidad, no solo en la atencion médica, sino también en la
prevencion.

El objetivo principal de este estudio es determinar el nivel de conocimiento en
salud bucal del personal de salud del instituto nacional de salud del nifio de san
Borja, Lima-Peru,2024 especificamente de la hospitalizacion de quemados. los
hallazgos obtenidos permitiran identificar fortalezas y mejora en la formacion
del personal, lo que facilitara la planificacion de futuras capacitaciones en salud

bucal, integrandolos activamente en las estrategias de prevencion.
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1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

PROBLEMA GENERAL
¢,Cual es el nivel de conocimiento en salud bucal del personal de salud
del area de Quemados del Instituto de Salud del Nifio de San Borja-

INSNSB-2024?

PROBLEMA ESPECIFICO
- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud

del &rea de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a su género?

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud

del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la edad?

- ¢ Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud

del &rea de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la ocupacion?

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud
del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la experiencia

laboral?

16



2. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS

- En el afio 2022, Munguia y col.* realizaron una investigacién en Lima, con el
objetivo de analizar el nivel de conocimiento sobre salud bucodental del
personal de enfermeria. esta investigacion de enfoque descriptivo, incluyo una
muestra de 40 profesionales de la salud, conformada por licenciados y técnicos
de enfermeria. Para la evaluacion, los participantes respondieron un
cuestionario con 25 preguntas, los resultados revelaron que el 50 % de los
encuestados eran técnicos de enfermeria, mientras que la otra mitad
correspondia a los licenciados de enfermeria. En cuanto a la distribucién de
género, el 42.5% de los participantes fueron hombres y el 57.5% fueron
mujeres, evidenciando una mayor representacion femenina en el centro de
salud.

En términos de conocimientos sobre salud bucal, los hallazgos mostraron que
tanto los técnicos de enfermeria como los licenciados en enfermeria contaban
con niveles de conocimiento admirables, con un porcentaje de 40 % y 32.5 %
respectivamente. A partir de estos resultados, los investigadores concluyeron
que los profesionales de la salud de la clinica Maison de Sante de lima,
institucion que brinda atencién hospitalaria a pacientes de COVID-19, cuentan

con un buen nivel de conocimiento en relacion con la salud bucal.

- En el afio 2021, Heredia y col.'® llevaron a cabo un estudio en el hospital
Santa Maria, ubicado en la provincia de Cutervo, Cajamarca, con el propésito
de determinar “el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud

del hospital Santa Maria”. La investigacion utilizo un disefio descriptivo,
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cuantitativo, prospectivo y transversal, de tipo no experimental muestra estuvo
conformada por 87 trabajadores de salud, incluyendo médicos, enfermeras y
obstetras quienes fueron evaluados a través de una encuesta de 15 preguntas
Ja cual fue validada mediante juicio de expertos, Los resultados revelaron que
el 67.8% del personal presentaba un nivel de conocimiento regular en higiene
bucal mientras que un 17.2%mostro un nivel de conocimiento bajo y solo el
14.9% alcanzo un nivel de conocimiento en salud bucal alto. A partir de esto
hallazgos, los investigadores concluyeron que el grado de conocimiento en
salud bucal del personal de salud del hospital santa maria de Cutervo es en
general regular.

- En el afio 2021, Gonzales y col.*® realizaron un estudio en el Hospital Central
de Majes -Caylloma en Arequipa, con el propdsito de evaluar el nivel de
conocimiento sobre salud bucodental entre los profesionales de salud,
incluyendo médicos, enfermeras, obstetras, bidlogos, tecnélogos médicos y
técnicos de salud. La investigacion fue de tipo observacional, descriptivo de
corte trasversal y no experimental, y conto con una muestra de 70 trabajadores
del sector salud. Los hallazgos revelaron que el 30% de los profesionales
poseia un buen conocimiento en salud bucal, mientras que el 55. 7% tenia en
un nivel de conocimiento regular y solo el 1.4% mostro un conocimiento
deficiente. En conclusion. En conclusién, los profesionales de salud
del Hospital Central de Majes evidenciaron un conocimiento regular en salud
bucal.

- En el 2021, Mehrotra y col.® desarrollaron una investigacion en la india con el
objetivo de “determinar el nivel de conocimientos sobre conducta y practica de

salud bucodental entre los trabajadores de la salud”. Para ello emplearon un
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estudio metodologico descriptivo correlacional. en el que participaron 473
profesionales, incluyendo meédicos, licenciadas en enfermeria, internos de
medicina, farmacéuticos y técnico de enfermeria. La evaluacion se realizo
mediante un cuestionario de 20 preguntas de opcién mdultiples. Los resultados
indicaron que la mayoria de los participantes poseia un grado de
conocimientos bueno (56.9%), mientras que una proporcion (31,7%) regular
una proporcibn de conocimiento bajo fue (11.4%). los investigadores
concluyeron que el nivel de conocimiento sobre la conducta y el ejercicio sobre
la salud bucodental es bueno.

- En el afio 2020, Kumilachew y col.'® realizaron una investigacién en etiopia
(Africa) con la finalidad de evaluar el nivel de conocimiento sobre salud
bucodental en los profesionales sanitarios .El disefio del estudio fue de tipo
transversal y utilizo una encuesta validad previamente por juicio de expertos
.Los datos obtenidos fueron analizados con el programa SPSS version 20
,aplicando la prueba de chi-cuadrado para identificar las variables significativas
.En total participaron 281 profesionales de la salud . Los resultados mostraron
que los médicos alcanzaron wuna puntuacion promedio de 4,67
consideradamente baja, mientras que los odontélogos obtuvieron una
puntuacién de 4,5. Ademés los encuestados sefialaron que las principales
barreras para acceder a los servicios odontolégicos eran las limitaciones
econOmicas Y las faltas de un seguro médico y dental adecuado .finalmente ,se
concluyé que el nivel de conocimiento relacionado con salud bucal de los

profesionales de la salud en la ciudad de Bahir Dar es deficiente.

- En el afio 2020, Dagnew y col.** analizaron un estudio en eritrea, busca con el

propésito de evaluar las dificultades que enfrentan las enfermeras al aplicar
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practicas de atencidén bucodental de alta calidad en hospitales. La investigacion
sigui6 un enfoque cuantitativo con un disefio transversal y utilizo un
cuestionario previamente validado. La muestra incluyo 73 enfermeras. Los
resultados revelaron que el 93,2% de los enfermeros identificaron barreras en
la prestacién de atencién odontolégica. Entre los principales obstaculos se
encontraron la falta de equipos adecuados. (91,2%), ausencia de directrices
(73,5%), escasez de personal (67,6%), limitaciones de tiempo (66,2%),
conocimientos insuficientes (54,4%), supervisiones deficientes (47,1%), alta
carga laboral (44,1%) y baja prioridad otorgada a la atencién bucodental
(33,8%). Estos desafios, presentes a nivel individual, organizativo y ministerial,
que impidieron su capacidad para proporcionar una atencion odontol6gica
eficaz y de calidad.

- En el afio 2020, Yiy col.** ejecutaron un estudio en Corea del Sur, con el
objetivo de analizar el nivel de conocimiento y la supervisién de la salud
bucodental entre las enfermeras que atienden a pacientes hospitalizados. La
investigacion adopto un enfoque cuantitativo con un disefio descriptivo
transversal. Se aplicé un cuestionario de es 25 preguntas a una muestra de
149 enfermeras. Los resultados indicaron que el 40,9% de los profesionales
brindaban cuidados de salud bucodental. Ademas, la probabilidad de ofrecer
este tipo de atencién era significativamente mayor entre las enfermeras de la
UCI en comparacién con aquellas que trabajaban en las salas generales
83,9%. Asi mismo el 83,2% de los participantes reconocio la importancia de
proporcionar cuidados bucodentales a los pacientes hospitalizados. En
consecuencia, se concluyé que la asistencia en la salud bucal para estos

pacientes suele ser insuficiente, con una notable diferencia entre las unidades
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de cuidados intensivos y las salas comunes. Por lo tanto, puede deducirse que
la disponibilidad de asistencia sanitaria bucodental suele ser inadecuada para
los pacientes hospitalizados. La mayoria de las enfermeras considero que los
odontdlogos deberian encargarse de la atencion bucodental en el hospital.

- En el afio 2020, Haresaku y col.™ desarrollaron en Japén, una investigacion
cuyo objeto fue de evaluar el nivel de conocimiento, las actitudes y el
desempefio de las enfermeras en relacion con las evaluaciones orales y las
derivaciones dentales en pacientes hospitalizados. Se traté de una
investigacién cuantitativa, descriptiva y transversal en la participaron 119
enfermeras que completaron un cuestionario validado. Los resultados
mostraron que el 82,4% de las enfermeras encuestadas participaron
activamente en el estudio. Ademas, entre el 16,2% y el 41,2% de ella realizaron
examenes orales a mas de la mitad de sus pacientes hospitalizados, mientras
que entre el 20,3% y el 29,9% recomendaron a varios pacientes acudir a
consultas dentales. Los hallazgos indicaron que la evolucion bucodental y la
derivacion a especialistas dentro del ambito hospitalario eran insuficientes. Por
ello, se destacO la necesidad de que los profesionales de la salud bucal
promuevan las incorporaciones de la educacion en evaluacién oral a las
enfermeras, incluyendo el uso de herramientas de diagndstico que faciliten la
derivacion oportuna de los pacientes a los servicios odontoldgicos.

- En el afio 2020, Ambor E.'" llevo a cabo un estudio en lima con el objetivo de
analizar la relacion entre el nivel de conocimiento y las practicas de enfermeria
en las higienes bucales con clorhexidina en pacientes de una clinica .La
investigacion siguié un enfoque cuantitativo ,transversal , correlacional, y no

experimental .La muestra estuvo conformada por 60 licenciadas que trabajan
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en la unidad de cuidados intensivos (UCI).Se utilizaron dos cuestionarios :uno
de 14 items para evaluar los conocimientos sobre higiene bucodental y otros 24
items para analizarlas las practicas en esta area .Los resultados indican que el
conocimiento y la aplicacion por parte de las enfermeras de los cuidados
odontoldgicos a los pacientes eran del 53,4% y el 57,3%, respectivamente. Los
hallazgos indican que la instruccién y la aplicacion por parte de las enfermeras
de los cuidados bucodentales para pacientes con clorhexidina eran
insuficientes.

- En el afio 2020, Verastegui A. y col.'® desarrollaron una investigacién en
Trujillo, con el objetivo de evaluar el nivel de conocimiento sobre la salud bucal
en residentes de estomatologia de una Universidad. La investigacion tuvo un
enfoque cuantitativo y transversal. Se aplic6 un cuestionario de 20 preguntas a
una muestra de a 136 residentes. Los resultados revelaron que el 5,15% de los
participantes presentaba un nivel de conocimiento sobre salud bucal moderado
mientras que 94,85% que tiene un nivel alto. En cuanto a la distribucion por
sexos, el 82,35% son mujeres, mientras que el 17,65% son hombres. Por lo
tanto, se puede deducir que el nivel de informacién sobre salud bucodental es
satisfactorio para ambos sexos, con un 78,68% para las mujeres y un 16,18%
para los hombres. Ademas, la proporcion de individuos con un nivel de
conocimientos moderado fue similar para ambos sexos, con un 3,68% para las

mujeres y un 1,47% para los hombres.
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3. HIPOTESIS
3.1. HIPOTESIS GENERAL

De acuerdo con el disefio de la investigacion, no requiere de hipotesis.
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4. VARIABLES
4.1. DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES

eNivel de conocimiento en salud bucal: Se define como una forma de
comprension experiencial que abarca una representacion de un
acontecimiento previo *° Segin Bunge, se puede caracterizar el conocimiento
como un grupo de concepto, nocion y afirmaciones que poseen diversas
cualidades como claridad, precision, organizacion, fundamento, vaguedad e
inexactitud.”® Siendo un fenémeno complejo que abarca diversas
dimensiones, como los sistemas de valores culturales, economicos, de
género, histéricos, sociales, bioldgicos e individuales.?*

eGeénero: El género se refiere a las caracteristicas de las mujeres, los
hombres, las niflas y los nifios que se construyen socialmente. Esto incluye
normas, comportamientos y roles asociados con ser mujer, hombre, nifia o
nifio, asi como las relaciones entre si.??

eEdad: Tiempo trascurrido expresado en afios.

eOcupacién: Medidas adoptadas por el particular para cubrir sus

obligaciones financieras. 2

4.2. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Ver anexo 1: Tabla de operacionalizacion
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5. OBJETIVO

5.1.

OBJETIVO GENERAL

Determinar el nivel de conocimiento en salud bucal del personal de salud del

area de quemados del Instituto de Salud del Nifio de San Borja INSNSB- 2024.

5.2.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de

salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a su género.

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de

salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la edad.

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de

salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la ocupacion.

Determinar el nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de
salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo a la experiencia

laboral.

25



6. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
6.1. DISENO METODOLOGICO

La tesis es de disefio no experimental.

6.1.1 TIPO DE INVESTIGACION

e Segun cantidad de variables: Fue descriptivo, ya que se emplearon
diversos enfoques analiticos estadisticos y se concentraron en una sola
variable.

e Por el numero de mediciones: el estudio es transversal porque se
registré durante un acontecimiento concreto, en un tiempo determinado.

e Por el origen de recogida de datos: el estudio es prospectivo porque
se observaran a un grupo de sujetos durante un periodo de tiempo para
recopilar informacion y registrar el desarrollo de los resultados estos
resultados. se obtuvieron partiendo de mediciones de encuestas.

e Por la intervencion: Es observacional, ya que no se manipularon las

variables.?*

6.1.2 NIVEL DE INVESTIGACION
El nivel de investigacion fue descriptivo, ya que determin6é el nivel de
conocimiento sobre salud oral en el personal de salud del area de quemados

del INSNSB-2024, estadisticamente.
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6.2 POBLACION Y MUESTRA
La poblacién estuvo conformada por 100 personas entre: técnicos de
enfermeria, enfermeras y médicos, responsables de la atencion de los
pacientes del area de quemados del INSNSB, durante los meses de enero y

febrero del afio 2024.

6.3 DETERMINACION DEL TAMANO MUESTRAL Y MUESTREO
Por tratarse de una muestra de tipo censal, incluy6 a todos los miembros del
personal asistencial contratado en el area de quemados del INSNSB en el

afo 2024.

6.4 CRITERIOS DE SELECCION
CRITERIOS DE INCLUSION
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria que laboren en la unidad
de Quemados.
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria que voluntariamente
deciden intervenir en el estudio.
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria que dejen rubriquen el
consentimiento informado.
CRITERIOS DE EXCLUSION
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria de otros servicios o
apoyo.
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria que desempefien una
funcion directiva.
- Médicos, enfermeras y técnicos de enfermeria que estén con licencia o

descanso médico.
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6.5 CONSIDERACIONES ETICAS
El Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Privada
San Juan Bautista (UPSJB) aprobd la ejecucion del proyecto con la
constancia N°0254-2024-CIEI-UPSJB (ver Anexo 2). Posterior a ello se
aprob6 cursar la solicitud de ejecucion de investigacibn con constancia
N°036-2024-EST-CH-FCS-UPSJB (ver Anexo 3) al director ejecutivo de
desarrollo de investigacion, tecnologias y docencias del del INSN-SB,
quienes aprobaron la ejecuciéon del proyecto de tesis con la constancia N°
0014-2024 (ver Anexo 4), ya con la autorizacion de ambas instituciones se

procedio a la recoleccion de datos.
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6.6 PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE LA INFORMACION

Una vez estructurada la ficha técnica (Anexo 5), se empled un instrumento
aprobado por el juicio de expertos (Anexo 6), los participantes
complementaron el consentimiento informado (Anexo 7) ubicado
previamente en la primera seccion del cuestionario e instrumento para la
recopilacion de datos se incluyeron en la segunda seccion (Anexo 8), para
garantizar la confidencialidad y facilitar el analisis posterior, los datos se
codificaron utilizando las iniciales de los nombres y apellidos de los
participantes. Este método de codificacion preservd la identidad de los
participantes.?®

La encuesta se distribuyd a técnicos de enfermeria, enfermeros y médicos
para evaluar sus conocimientos sobre las enfermedades bucodentales y la
higiene bucodental; consto de 25 preguntas. La duracion estimada para este
desarrollo fue de aproximadamente 25 a 35 minutos donde se desarrollaron

y se ejecutd de manera presencial.

6.7 ANALISIS ESTADISTICO
Para obtener resultados estadisticos a partir de los instrumentos administrados, se
procesaron los datos y se introdujeron en el programa informéatico SPSS 29;
posteriormente se realiz6 un analisis mediante estadisticas descriptivas, también se
utilizo las tablas de distribucion de frecuencia y porcentajes. Esto permitié6 comparar
y evaluar el nivel de conocimiento del personal asistencial (técnicos en enfermeria,
licenciadas en enfermeras y médicos) del area de quemados del INSNSB, que

desempenian labores asistenciales.
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7. RESULTADOS

TABLA 1: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL DEL
PERSONAL DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO

NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA — 2024

CONOCIMIENTO SOBRE N %
SALUD BUCAL

Nivel Bueno 78 48.4%
Nivel Regular 21 45.2%
Nivel Malo 1 6.4%
Total 100 100%

Fuente: Propia del investigador

Los hallazgos de la investigacion muestran, que el nivel de conocimiento
sobre salud bucal en el personal de salud del area de quemados del
Instituto Nacional de Salud del Nifio de San Borja fue en gran parte es

bueno con 48.4%, regular con 45.2% y malo con 6.4% (Tabla 1).
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TABLA 2: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL DEL
PERSONAL DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO
NACIONAL DE SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA — 2024, SEGUN

EL GENERO

NIVEL DE CONOCIMIENTO SeX0
SOBRE SALUD BUCAL Masculino Femenino

N % N %
Nivel Bueno 18 78.2% 70 91%
Nivel Regular 4 17.4% 7 9%
Nivel Malo 1 4.4% 0 0%
Total 23 100% 77 100%

Fuente: Propia del investigador

Los resultados demuestran que, del total de mujeres entrevistadas, el 91%
tiene un nivel de conocimiento bueno, mientras que del total del sexo masculino
el 17.4% tiene un nivel de conocimiento regular y el 4.4% de hombres tiene un

nivel de conocimiento malo (Tabla 2).
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TABLA 3: NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL
DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE

SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA - 2024, SEGUN SU EDAD.

NIVEL DE <30 31-39 40-49 50- 59 >60
CONOCIMIENTO  afos afos afnos afnos Anos
SOBRESALUD N % N % N % N % N %

BUCAL
Nivel bueno 11 91619 68 29 83 9 53 6 75
Nivel regular 1 84 8 29 6 17 5 29 2 25
Nivel malo O 0 1 3 0 0 3 18 0 0
Total 12 100 28 100 35 100 17 100 8 100

Fuente: Propia del investigador

Se observa que el 91.6% de los participantes que tienen menos de 30 afios
poseen un nivel de conocimiento bueno, el 29% que tiene entre 31 y 39 afios
posee un nivel de conocimiento regular y el 3% que tiene entre 50 y 59 afios

posee un nivel de conocimiento malo (Tabla 3).

32



TABLA 4: NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL

DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE

SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA - 2024, SEGUN SU PROFESION.

CONOCIMIENTO
SOBRE SALUD

PROFESION

TECNICOS DE LICENCIADAS EN  MEDICOS

BUCAL
ENFERMERIA ENFERMERIA
N % N % N %
Nivel bueno 29 82.9 38 76 11 73.3
Nivel regular 5 14.28 12 24 4 26.7
Nivel Malo 1 2.82 0 0 0 0
Total 35 100% 50 100% 15 100%

Fuente: Propia del investigador

Apreciamos que el nivel de conocimiento de los encuestados, indica que los

técnicos de enfermeria, los licenciados en enfermeria y los médicos poseen un

conocimiento bueno sobre la salud bucal, con porcentajes de 82.9%, 76% y

73.3%, respectivamente, por otro lado el 26.7% de médicos tiene un nivel de

conocimiento regular y el 2.82% de técnicos de enfermeria refiere tener un

nivel de conocimiento malo (Tabla 4).
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TABLA 5: NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL
DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA - 2024, SEGUN SU

EXPERIENCIA LABORAL.

NIVEL DE <1 ENTRE1A2 >2
CONOCIMIENTO anos afnos Afos
SOBRE SALUD
N % N % N %
BUCAL

Nivel bueno 8 615 21 61.8 50 94.3
Nivel regular 3 23.1 12 35.3 3 5.7
Nivel malo 2 154 1 2.9 0 0
Total 13 100 34 100 53 100

Fuente: Propia del investigador

Observamos que, de los participantes en la encuesta, el 94.3% con experiencia
mayor de 2 afios exhibe un nivel de conocimiento bueno, el 35.3% con
experiencia laboral 1 a 2 afios muestra un nivel de conocimiento regular y el
2.9% con experiencia entre 1 a 2 aflos muestra un nivel de conocimiento malo

(Tabla 5).
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8. DISCUSION

La mayoria de la poblacion tiene algunas enfermedades en la cavidad oral que
tienen un impacto negativo en su salud general y en su calidad de vida. Las
practicas de higiene bucal son esenciales para prevenir y tratar una variedad
de enfermedades de la cavidad bucal; por ello la presente tesis busco
determinar el nivel de conocimiento en salud bucal del personal de salud del
area de quemados del INSNSB-2024. Segun el estudio, el 48.4% de los
profesionales encuestados tiene un conocimiento bueno en salud bucal, el
45.2% tiene un conocimiento regular y el 6.4% tiene un nivel de conocimiento
malo. Esto coincide con la investigacion realizada en la India por Mehrotra y
cols.® que descubrieron que el 56,9% del personal de salud son conscientes de
los problemas de salud bucodental porque estdn preocupados por la
enfermedad periodontal, el sangrado gingival y algunos movimientos dentales.

| 2 en Corea del Sur descubrié que el 40,9% de los

En una linea similar, Yiy co
participantes  reconocian enfermedades bucodentales en pacientes
hospitalizados. Los resultados de la investigacion son coherentes con estas
conclusiones, ya que la mayoria de los profesionales médicos demostraron
conocer los problemas bucodentales.

El primer objetivo especifico fue, determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal del personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de
acuerdo a su género; se descubri6 que el 91% de encuestadas femeninas
tienen el nivel de conocimiento bueno, lo que es comparable a los resultados

de Dagnew y col.™

en Eritrea, que hallaron que el 69% eran mujeres. Del
mismo modo, Ambor E.}’ en Lima descubri6 que el 63,5% de las participantes

fueron de sexo masculino.
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El segundo objetivo especifico fue, determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal del personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de
acuerdo a la edad; el 91.6% de participantes menor a 30 afios tuvo un
conocimiento bueno, el 29% que tiene entre 31 y 39 afos posee un nivel de
conocimiento regular y el 3% que tiene entre 50 y 59 afios posee un nivel de
conocimiento malo, lo que es comparable a los resultados de Dagnew y cols.™
en Eritrea, que hallaron que el 69% de encuestados tienen entre 31 y 39 afnos.

Del mismo modo, Ambor E.” en Lima descubri6 que el 63,5% de las

participantes se localizaban en el rango de edad de 40-45 afios.

El tercer objetivo especifico fue, determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal del personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de
acuerdo a la ocupacion, los hallazgos indicaron que el 82,9% de los técnicos, el
76% de las enfermeras y el 73.3% de los médicos encuestados poseian un
nivel de conocimiento bueno. Los encuestados son personal de salud, que
poseen un conocimiento general de salud bucal, permitiéndoles identificar
enfermedades orales en los pacientes, dado que dedican mas tiempo al
cuidado. De manera similar a los resultados obtenidos, Munguia y col.** en
Lima descubrieron que debido a la cantidad de tiempo que los profesionales de
salud dedican al cuidado de pacientes hospitalizados, el 57,5% de ellas tiene
un alto nivel de conocimientos. Estos resultados se alinean con los hallazgos
de Verastegui A. y col.*® en Truijillo, el 82,35% de los participantes son mujeres
y el 78,68% de ellas posee conocimientos adecuados sobre salud bucal. Estos

resultados concuerdan con lo que se hallé durante la investigacion, ya que el
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personal de enfermeria encargado de brindar atencién a los pacientes las 24
horas del dia y es capaz de reconocer los trastornos bucales gracias a su

experiencia y educacion.

El cuarto objetivo especifico fue, determinar el nivel de conocimiento sobre
salud bucal del personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de
acuerdo a la experiencia laboral, se descubri6 que el 94.3% con experiencia
mayor de 2 afios exhibe un nivel de conocimiento bueno, el 35.3% con
experiencia laboral 1 a 2 afios muestra un nivel de conocimiento regular y el
2.9% con experiencia entre 1 a 2 afios muestra un nivel de conocimiento malo;
las capacitaciones continuas les ha ayudado a ser mas competentes. Del
mismo modo, Munguia y cols.**en Lima descubrieron que, como resultado de
los afios de experiencia del personal, el 65,3% de los técnicos de enfermeria
tienen un alto grado de conocimiento. Este resultado concuerda con los
hallazgos encontrados, ya que el personal técnico ha ido aprendiendo nuevas

habilidades que facilitan su capacidad para reconocer las alteraciones bucales.

Una limitacibn en este estudio fue la tardia participacion y respuesta del
personal sanitario al cuestionario, lo que dificultd la recogida de informacién y la
preparacion de la base de datos. En consecuencia, en colaboracion con el jefe
de servicio, se organizd una reunion virtual a través de la plataforma Zoom,
durante la cual se proporciond informacién sobre el proceso de investigacion
que debia llevarse a cabo mediante la participacion de los profesionales
sanitarios. Otra limitacion identificada es el tiempo para obtener los permisos

requeridos; por consiguiente, se recomienda agilizar la coordinacion entre las
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areas administrativas e investigacion del nosocomio facilitando el acceso rapido

para investigaciones posteriores

La importancia de esta investigacion radica en evaluar el nivel de conocimiento
del personal de salud de la unidad de quemados (técnicos de enfermeria,
enfermeras y médicos), dichos resultados facilitaran el desarrollo de estrategias
educativas para mejorar las medidas de prevencion en salud bucal de los
pacientes hospitalizados y de todo el equipo multidisciplinario del Instituto

Nacional de Salud del Nifio San Borja.
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9. CONCLUSIONES

e Se determind que el nivel de conocimiento sobre salud bucal del
personal de salud del area de quemados del INSN-SB, 2024; es
adecuado ya que el 48.4% de los encuestados muestra en un nivel de
conocimiento “bueno”.

e Se determiné que el nivel de conocimiento sobre salud bucal del
personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo
a su género; predomino el sexo femenino con un 91% demostrando un

nivel de conocimiento “bueno”.

e Se determind que el nivel de conocimiento sobre salud bucal del
personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo
a la edad; el grupo de edad menores de 30 afios lidero con un 91.6%,

evidenciando un nivel de conocimiento “bueno”.

e Se determin6é que el nivel de conocimiento sobre salud bucal del
personal de salud del area de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo
a la ocupacion; el 82,9% de los técnicos, el 76% de las enfermeras y el
73.3% de los médicos encuestados poseen un nivel de conocimiento

“bueno”.

e Se determin6é que el nivel de conocimiento sobre salud bucal del
personal de salud del &rea de quemados del INSNSB- 2024 de acuerdo
a la experiencia laboral; fue que el 94.3% con experiencia mayor de 2

afos tiene un nivel de conocimiento “bueno”.
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10. RECOMENDACIONES

Se recomienda a futuro formular estrategias o acuerdos con las
instituciones objeto de estudio para facilitar el acceso rapido al desarrollo
de investigacion, dada la importancia de los conocimientos sobre salud
bucodental del personal sanitario en la prevencion de las enfermedades

bucodentales.

El jefe de la unidad de quemados, es preciso continuar impartiendo
capacitaciones virtuales y/o cursos preventivos, dado que los miembros
del personal de salud que operan en el area de quemados poseen un
nivel de conocimiento “bueno” en salud bucodental. Esto permitira
permitir a los profesionales educar a los pacientes enfatizando los
beneficios de la salud dental tanto para los pacientes como para sus

familiares que los acomparian.

Para acrecentar el nivel de conocimiento adquiridos previamente por el
personal de salud del INSNSB, de cara al futuro se recomienda emplear

las dimensiones en el actual proyecto de investigacion.

Por ultimo, es aconsejable ejecutar este tipo de estudio en diversas
instituciones sanitarias publicas o privadas para contar un conocimiento
mas exhaustivo de la situacion local, regional y nacional en relacion con

al nivel de conocimiento sobre salud bucal del personal de salud
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ANEXO 1. Operacionalizacion de variable

p DEFINICION VALORES O
VARIABLES DEFINICION CONCEPTUAL OPERACIONAL INDICADORES TIPO ESCALA iNDICES
nivel de Se define como una forma de
conocimiento comprension experiencigl que La mformainon necelsarla Se realiz6 a través de
en salud bucal | abarca una representacioén de un pa_r&}[ que ‘T persona o una encuesta
del personal de | acontecimiento previo asistencial responsables | aplicando técnica de
lud del & de las atenciones a cuestionario
salud del area pacientes quemados,
de quemados prevengan enfermedades 1.Malo (0-5)
en el Instituto org(ljesdy gsstlonsn g Cualitativa | Ordinal | 2.Regular (6-10)
Nacional de.~ unidades de cuidados 3.Bueno (11-16)
Salud del Nifio criticos
de san Borja
INSNSB, lima -
2024
El género se refiere a las
caracteristicas de las mujeres, los . 1.Masculino
, . o . : Indicado en el L . .
Género hombres, las nifias y los nifios que  |Atributos sociales y las Cualitativa | Nominal 2.Femenino

se construyen socialmente. Esto
incluye normas, comportamientos y
roles asociados con ser mujer,
hombre, nifia o nifio, asi como las
relaciones entre si

oportunidades asociadas
a ser hombre o mujer.

cuestionario
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1. 20-35

Duracion existencial de la 2. 36-45
ersona medida en unidades de A i i I .46-
Edad p Afos cumplidos hasta la Ind|c§1do ) en el Cuantitativo | Intervalo 3.46-55
tiempo. fecha actual, obtenido cuestionario 4. 56-65
del documento 5. 66+
nacional de
identidad
Medidas adoptadas por el particular Coniunto de funci ; '\E/lidlco
Ocupacion para cubrir sus obligaciones O_nJ_un 0 de funciones, Indicado en el . . -EN ermera
. : actividades o tareas que . . Cualitativa | Nominal (3. Tecnico de
financieras cuestionario

desempeiia un individuo
en un empleo o en un
oficio

enfermeria
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ANEXO 2. DOCUMENTO APROBACION DEL COMITE DE ETICA

: UNIVERSIDAD PRIVADA
g SAN JUAN BAUTISTA
COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA
EN INVESTIGACION

CONSTANCIA N°0254-2024-CIEI-UPSJB

El Presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacién (CIEI) de fa Universidad Privada San
Juan Bautista SAC, deja constancia que el Proyecto de Investigacidn detallado a continuacion fue
APROBADO por el CIEI:

Cédigo de Registro: ~ N°0254-2024-CIEI-UPSJB

Titulo del Proyecto:  “NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL DE
SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO SAN BORJA, LIMA-2024"

Investigador (a) Principal: DEL CASTILLO PEREZ JOHNNY HELL

El Comité Institucional de Etica en Investigacion, considera que el proyecto de investigacion cumple
los Eneamientos y estandares académicos, cientificos y éticos de la UPSJB. De acuerdo a eflo, el (1a)
investigador (a) se compromete a respetar las normas y principios de acuerdo al Codigo de Etica En
Investigacion del Vicerrectorado de Investigacion y Responsabilidad Social.

La aprobacidn tiene vigencia por un periodo efectivo de un afio hasta el 24/01/2025. De requerirse
una renovacidn, el (la) investigador (a) principal realizard un nuevo proceso de revisidn al CIEl al
menos un mes previo a la fecha de expiracion.

Como investigador (a) principal, es su deber contactar oportunamente al CIE| ante cuaiquier cambio
al protocolo aprobado que podria ser considerado en una enmienda al presenta proyecto.

Finalmente, el (la) investgador (a) debe responder a las solicitudes de seguimiento al proyecto que
el CIE! pueda solicitar y debera informar al CIE| sobre la culminacién del estudio de acuerdo a los
regiamentos establecidos.

Lima, 24 de enero de 2024.

wwwapnibedu pe

CHORRILLOS SAN BORJA A CHINCHA

Av. José Antoedo Lavalie Ax 5an Luls 1923 - 1925 - 1901 Cartutera Pacamesicans Swr Calle Albilla 08

N 302504 (Ex Haclendla Vilka) 03, 113 y 123 (Ex ken X0} Urbanicacsdn Las Vit

{ExToche)
CENTRAL INSTITUCIONAL: (01} 634 9131
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ANEXO 3: DOCUMENTO SOLICITUD EJECUCION DE LA

INVESTIGACION

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE
ESTOMATOLOGIA

Lima, 22 de abril de 2024

CARTA N 036-2024-EST-CH-FCS-UPS.JE

SENOR
DIRECTOR EJECUTIVO

UNIDAD DE DESARROLLO DE INWESTIGACION, TECHOLOGIAS Y
DOCEMNCIAINSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO -SAN BORJA

Bresente. -
D nueasira consideracion:

Por madio da la presente & expresamos nuestro saludo a nombre
da la Univarsidad Privada San Juan Baulista Facullad de Ciencias da la Saludde la Escusala
Profesional de Estomatodogia.

El motive de la presente es solicitarle nos brinde las facilidades para la
realizacion deluso de los ambientes del laboratorio que dirige, para la
ejecucion del trabajo de invesligacion denominado “NIVEL DE CONOCIMIENTO

EN SALUD BUCAL DEL PERSOMAL DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO SAM

BORJA, LIMA-2024" a cargo dea los Bachiller en Estomatologia Johnny Hell Dal Castille Péaraz
con Mro. de DNl 40080504, MNro. de celular 958177272, commea  alectrdnico
ichnny delcastillof@upsib.adu.pe, para optar el grado académico de Cirujano Dentista.

Sin otro particular me suscribo de

Ud Alenlameanta

Pt o <l
@08 35,4, 4 \2
-'Z'_ B '1:1 ____‘.:-"gf {-"—:-:"

Mg, Gareftty dal Fatima Garcia Luna
Directora {e) de la Escuela Prodesional

de Eslomaiologia
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ANEXO 4. DOCUMENTO AUTORIZACION DE INVESTIGACION

. [P . r—q‘\
e e | Siempre
%ﬂm Aeprirnnsin [T { | e pueblo insn

CONSTANCIA 0017-2024

El Presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion del Institute Macional
de Salud del Nifio San Borja, hace consiar gque &l Proyecto de Investigacion sefialado
8 continuacidn fue APROBADO, luego del proceso de revisidn por parte del CIE, lo
cual queda registrado en el acta de la seccicn N° 07

Titulo del proyecto : *WIVEL DE COMOCIMIENTO EM SALUD BUCAL DEL
PERSOMNAL DE SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO MACIOMAL DE
SALUD DEL MIND SAN BORJA, LIMA-2024"

Cadigo del proyecio 2Pl 754
Imrestigador Principal: Johnny Hall Del Castillo Pérez

Institucidn donde se aplicara los documentos aprobados: Instiuio Macional de Salud del
Mifio de San Borja
La aprobacidn incluyd los documentos finales descritos a continuacidn:

Proyvecio de Investigacion, recibido en fecha del 16 de febrero de 2024, cualguier
enmienda, desviaciones, eventualidad debera ser reportada de acuerdo a los plazos y
nommas establecidas. s aprobacion tiene vigencia desde la emision del presenie
documento 19 de abril de 2024 hasta el 18 de abril de 2025.

Los tréamites para su renovacion deberan iniciarse por ko menos 30 dias previos a su
vencimiento.

San Borja. 19 de abril del 2024

Dr. Elias Melitdn Arce riguez
Presidenta

Comité Institwcional de Etica en Investigacian

Cornitd Tnstibecinal de EHca an Drveg=sti gaaci on
By, Agustin de la Rosa Toro Mro. 1399 Uk, Jacaranda OO - Lima - San Borja
Teléfona: I300600 - Anaws 002
oamite_eticailiransh . pob pe
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ANEXO 5. FICHA TECNICA DE LOS INTRUMENTOS

FICHA TECNICA DE INSTRUMENTO

Nombre: Nivel de conocimiento en salud bucal del personal de salud del
area de quemado del instituto nacional de salud del nifio de san Borja, lima -

2024
Forma de aplicacién: Individual
Duracién: 20 minutos
Numero total de [tems: 25 en total
Variable: Caries dental, Prevencion, Dieta, Higiene
Bucal
Afio 2024
Encuesta indice de salud dental
Numero de items: 25

Autor: Ana Cecilia Cupe Araujo en el afio 2017, adaptado por Johnny Hell Del
Castillo Pérez ¥ validado por juicio de experto en el afio 2023

Numero de dimensiones: 02

1. Conocimiento sobre enfermedades bucales.
2. Conocimiento sobre la higiene bucal.

Valores finales de Likert: alternativa en cada encuesta

Confiabilidad: Alfa de Cronbach :0.732

Validez: Juicio de expertos en el area

1. Est. Huamani Echaccaya, José Luis
2. Esp. Fry Oropeza, Maria Angélica
3. Mg Robles Montesinos, Ada
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ANEXO 6. JUICIO DE EXPERTOS

INFORME DE OPINION DE EXPERTO DATOS GENERALES
1.1 Apellidos y Nombres del Informante: Mag. Ada Robles Montesinos.

1.2 Cargo e institucion donde labora: Universidad Privada San Juan Bautista

1.3 Tipo de experto: Metodologo ( X ) Especialista ( ) Estadistico( )

1.4 Nombre del instrumento: Conocimientos de los padres sobre la salud bucal de nifios

preescolares: desarrollo y validacion de un instrumento

l. ASPECTOS DE VALIDACION

INDICADORES CRITERIOS Deficiente,| Regular | Buena Muy | Excelente 81
00-20% | 21-40% | 41-60% Buena —100%
61— 80%

CLARIDAD Esta formulado con un 85
lenguaje claro

OBIETIVIDAD No presenta sesgo ni induce 35
respuestas

ACTUALIDAD Esta de acuerdo para conocer 30
el interés de los estudiantes
por la investigacion cientifica
en odontologia

ORGANIZACION Existe una organizacion logica y 35
coherente de los items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos en 30
calidad y en cantidad

INTENCIONALIDAD | Adecuado para establecer El &5
interés por la investigacion
cientifica.

CONSISTENCIA Basados en los aspectos 30
tedricos y cientificos

COHERENCIA Entre los indices e indicadores 85

METODOLOGIA | La estrategia responde al 30
proposito de la investigacion.

Il. OPINION DE APLICABILIDAD: Aplicable ( X)

Aplicable después de corregir( )
No aplicable ( )

M. PROMEDIO DE VALORACION:

o L

Mt,]’\ i Kobles Monmesunos

Firma del Experto informante.
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO

DATOS GENERALES

|1 Apellidos y Mombres del Informante: Mg. Fry QOropeza, Maria Angélica
|.2 Cargo e institucién donde labora: Universidad Privada San Juan Bautista

1.3 Tipo de experto: Metoddlogo I:lEspecialista Estadistico I:l

| 4 Nombre del instrumento: Encuesta sobre autopercepcién de la calidad de vida en relacién a la salud
oral en pacientes de la tercera edad

INDICADORES CRITERIOS Deficiente 00| Regular | Buena Muy Excelente
— 20% 21—-40% | 41-60% | Buena |81 -—100%
161 — B0%
CLARIDAD Esta formulado con un 40
lenguaje claro
OBJETIVIDAD Mo presenta sesgo ni 85
induce respuestas
ACTUALIDAD Esta de acuerdo para a0
conocer el interés de los
estudiantes por la
investigacion cientifica en
odontologia
ORGANIZACION| Existe una organizacion 95
logica ¥ coherente de
los items.
SUFICIENCIA Comprende aspecios en G0
calidad y en cantidad
INTEMCIOMALIDAD Adecuado para establecer El G5
interés por la investigacion
cientifica.
CONSISTENCIA | Basados en los aspectos a0
tedricos y cientificos
COHERENCIA Entre los indices e 95
indicadores
METODOLOGIA | La estrategia responde al 95
proposito de la
investigacion.

ASPECTOS DE VALIDACION
Pregunta 2: Los microorganismos que causan la caries dental puede transmitirse por
¢ Como se pueden transmitir los microorganismos que causan la caries dental?
Pregunta 6: La primera visita al odontdlogo, se recomienda a partir de ;A partir de qué edad se
recomienda la primera visita al odontélogo?
Pregunta 15: Dejar que el nifio tenga el biberdn con liquidos azucarados durante toda la noche jqué
causaria?
¢ Qué causaria dejar que el nifio tenga el biberdn con liguidos azucarados durante toda la noche?
Pregunta 18: ;El cepillado se recomienda realizarlo después de cada comida? ; Se recomienda realizar el |
cepillado dental después de cada comida?

OPINION DE APLICABILIDAD:
Aplicable (. )

Aplicable después de corregir (. X, )
No aplicable (. )

PROMEDIO DE VALORACION 9167 %

Lugar y Fecha: Lima, 22 de Agostp 2023

Mg Esp. Mari{Angépéa Fry Oropeza
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO

. DATOS GENERALES
|1 Apellidos y Nombres del Informante: Mg. HUAMANI ECHACCAYA, José Luis
|.2 Cargo e institucién donde labora: Universidad Privada San Juan Bautista

|.3 Tipo de experto: Especialista I:I Metodélogo Estadistico -
|.4 Nombre del instrumento:

“Conocimiento de los padres sobre salud bucal de preescolares”: Desarrollo y validacion de un

instrumento. .
Il. ASPECTOS DE VALIDACION
INDICADORES CRITERIOS Deficiente | Regular | Buena,. Muy Excelente
00 — 20% 21-40% | 41.60% Buena 81 -100%
61 — 80%

CLARIDAD Esta formulado con un 80
lenguaje claro

OBJETIVIDAD Mo presenta sesgo ni 80
induce respuestas

ACTUALIDAD Esta de acuerdo para
conocer el a0
conocimiento de los
padras sobre la salud
bucal de preescolares.

ORGANIZACION Existe una
organizacion logica y a7
coherante de

los items.

SUFICIENCIA Comprende aspectos
en «calidad y en )
cantidad

INTENCIONALIDAD | Adecuado para
esfablecer el
conocimiento de los
padres sobre la salud 81
bucal de los
preescolares.

CONSISTENCIA Basados en los
aspectos tedricos vy 20
cientificos

COHEREMNCIA Entre los indices e a1
indicadores

METODOLOGIA La estrategia responde
al propdsitc de Ia o
investigacion.

. OPINION DE APLICABILIDAD: Para fines de la interpretacion global se recomienda aplicar la
escala de calificacion propuesto por el Ministerio de Educacidn del Perd AD (muy bueno) 18-20
puntos, A (bueno) 15-17 puntos, B (reqular) 11-14 puntos y C {malo) 0-10 puntos' De lo citado
se concluye que el instrumento es:

Aplicable {.x )
Aplicable después de corregir {,, )
Mo aplicable [, )
V. PROMEDIO DE VALORACION
80.77777778 |

PR
Firma del Experto informante
DNI N7, 21523235
Teléfono: 999335441

! Cupé-Araujo AC, Garcia-Bupaya, CR. Conocimientos de los padres sobre la salud bucal de nifios

[citado. - - 2023 Agg, 07 ; 25( 2 ¥ 112-121. Disponible

en: hitp:/fwww_scielo.org.pe/scielo. php?script=sci_artext&pid=51019-43552015000200004&Ing=25
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ANEXO 7. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Institucion: Universidad Privada San Juan Bautista
Investigador: Del Castillo Pérez, Johnny Hell

Identificadocon DNI.........cooiiiii ...
DOMICIHAAO BN,

Declaro:

Que voluntariamente acepto mi participacién en esta encuesta para dar
informacion acerca del presente tema de investigacion:

"NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL DE
SALUD DEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL
DESALUD DEL NINO SAN BORJA, LIMA-2024"

Asi mismo, declaro que he sido informado (a) de los objetivos del
estudio, confirmo que he tenido la posibilidad de formular preguntas
sobre este estudio y estoy satisfecho con las respuestas y las
explicaciones referidas; se me garantiza ademas que la informacién que
se vierta en el instrumento sera solo y exclusivamente para fines de
investigacién asegurandome la maxima confidencialidad y el anonimato.

Firma del participante

"Doy fe y conformidad de haber recibo una copia del documento
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ANEXO 8: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA

NIVEL DE CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL DEL PERSONAL DE
SALUDDEL AREA DE QUEMADOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO DE SAN BORJA, LIMA-2024

Por favor, revise atentamente las preguntas y marque sus respuestas en el
area designada. Se mantendrd la privacidad de la documentacion enviada.
la veracidad en la informacion dependera de los resultados del estudio. Le
ruego que me conceda un breve espacio de tiempo.

Muchas gracias por su valiosa colaboracion.

INSTRUCCION: Marcar con una X donde corresponde.

|. DATOS GENERALES
-Formacion profesional:

Medico () Licenciado de Enfermeria () Técnico de Enfermeria()

-Género: Femenino () Masculino ()

-Tiempo de ejercicio profesional:

Menorde 1 afio () 1-2afos ()Mayor de 2 afos ()
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[I. CONOCIMIENTO EN SALUD BUCAL
1. ¢ Qué es salud bucal?

a) Cuando la boca y los dientes estan sanos
b) Es tener caries en todos los dientes

C) Es tener los dientes completos

d) Desconozco

2. ¢ Es necesaria la capacitacion continua sobre el cuidado de la salud bucal,
para brindar una mejor atenciéon?

SI() No ()

3. ¢ Considera que algunos farmacos administrados frecuentemente a
pacientes pueden causar xerostomia?

Si() No ()

4. ;Qué es la placa bacteriana?

a) Restos de hueso infectado

b) Manchas blanquecinas en los dientes compuesta por bacterias y azlicares
C) Restos de alimentos y microorganismos

d) Desconozco

5. ¢ Como se origina la placa bacteriana?
a) Por cepillarse los dientes 3 veces al dia
b) Desconozco

C) Por el tipo de alimento que se ingiere y el tiempo que este permanece en
la boca

d) Por usar enjuagatorios bucales

6. ¢, COmo se previene la caries dental?

a) Cepillandose una vez al dia

b) Cepillandose los dientes después de cada comida
C) Cepillandose antes de comer golosina

d) Cepillandose de vez en cuando
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7. ¢ Qué es la caries dental?

a) Es una picadura en los dientes

b) Es una enfermedad infectocontagiosa
C) Es un dolor en la boca

d) Desconozco

8. La gingivitis es:

a) El dolor de diente

b) La inflamacién de las encias
c) La inflamacion del labio

d) La inflamacién de la lengua

9. ¢ Qué enfermedad origina el sangrado de las encias?
a) Gingivitis

b) La enfermedad de las encias y los dientes

¢) Inflamacion del labio

d) Desconozco

10. ¢ Qué enfermedad afecta al soporte de los dientes?
a) Heridas en la boca

b) Periodontitis

C) La pigmentacién de los dientes

d) Desconozco

11. ¢ Cudles son las manifestaciones orales mas frecuentes debido a la
hospitalizacion

a) Xerostomia
b)Ageusia

C) Aftas Orales

d) Todas las anteriores
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12. ;Qué se debe tener en cuenta al valorar el estado de la cavidad oral del
paciente?

a) Verificar el correcto funcionamiento del aspirador.
b) Valorar la cavidad oral buscando lesiones.

c) Precaucion de la colonizacion.

d) Frecuencia de la higiene oral.

e) Todas son correctas

13. ¢ Qué significa tener buena higiene bucal?

a) Tener molestias en los dientes

b) Que los dientes estén limpios y no haya restos de alimentos
c) Que las encias presenten color rosado y sangren

d) Que presente mal aliento

14. ¢La deficiencia de la higiene bucal puede contribuir a la acumulacion
de diversos microorganismos que pueden provocar enfermedades
periodontales y ser capaces de acelerar un declive de la funcién pulmonar?

15. ¢Por qué es importante la higiene bucal en pacientes con ventilacion?

a) Disminuye la flora bacteriana y previene NAVM.
b) Mantiene las mucosas orales himedas.

c) Disminuye el acimulo de secreciones.

d) Identifica lesiones en cavidad oral.

16. ¢/Mantener al paciente con una buena higiene bucodental podria
ayudar a prevenir la neumonia asociada al respirador (NAR)?
Si () NO()

17. ¢Cual es el procedimiento correcto, durante la higiene de la cavidad oral
en pacientes con ventilador?

a) Posicion 30 ° - 45 % verificacién de neumotaponamiento, uso de
antiséptico (clorhexidina al 0.12%).

b) Posicién menor de 30 % verificacién de neumotaponamiento, uso de
antiséptico (clorhexidina al 0.12%).

c)  Posicion 30 % 45 ® uso de antiséptico (clorhexidina al 0. 12%),
aspiracion de secreciones.
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d) Todas las anteriores.

18. ¢ Cudles son las consecuencias de un mal cepillado dental?
a) Encias amarillas y dientes torcidos

b) Encias rojas y dientes picados

C) Boca seca y dientes blancos

d) Lengua roja y dientes sanos

19. ¢ Después de los dientes que otra parte de la boca podemos
cepillarnos?

a) La encia
b) Los labios
C) La lengua

d) Los cachetes

20. ¢ Cuél es la forma ideal de cepillarse los dientes?
a) Circular

b) Horizontal

C) De arriba hacia abajo

d) Cuadrada

21. ¢ En qué momento se debe utilizar el enjuague bucal?
a) Antes de cepillarse los dientes

b) Después de cepillarse los dientes

C) Antes de comer

d) Después de comer

22. Los enjuagues bucales son importantes porque:
a) Debilitan los dientes

b) Causa ardor en las encias

C) Reducen la formacién de sarro

d) Reemplaza el cepillado
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23. ¢ Por cuanto tiempo la Clorhexidina reduce la carga viral?
a) Por 2 horas

b)Por 8 horas

c) Por 12 horas

d)Por 6 horas

24. ¢ Qué elemento de higiene oral no se emplea comunmente al paciente
hospitalizado?

a) Cepillo interproximal
b) Cepillo dental

c) Crema dental

d) Enjuagues bucales

25. Usar pasta dental es importante porque:

a) Contiene flGor y fortifican los dientes

b) Contiene vitaminas y todas las pastas protegen al diente

c) Todos los podemos usar en cantidades iguales

d) Una misma pasta dental protege indistintamente a los nifios y adulto
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ANEXO 9 MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE
GENERAL GENERAL GENERAL DIMENSION INDICADOR NIVEL DE MEDICION
¢Cual es el nivel | Determinar el nivel de Segun el disefio de la
de conocimiento | conocimiento en salud investigacién no requiere _
en salud bucal del | bucal del personal de hipotesis. Nivel de Bueno: 17-25
personal de salud | salud del &rea conocimiento
ELNIVELDE | o1 area  de quemados del instituto s en salud Regular: 9-16
CONOCIMIENTO . bucal
EN SALUD quemados del | de salud del nifio de san Malo: 1-8
Instituto Nacional | Borja INSNSB- 2024 '
BUCAL DEL de Salud del Nifio
PERSONAL DE de San Boria-
SALUD DEL INSNSB-2024’)J
INSTITUTO ' Cuestionario | Femenino
NACIONAL ESPECIFICOS ESPECIFICOS ESPECIFICOS Genero del nivel de _
DESALUD DEL conocimiento | Masculino
NINO DE SAN  [; Cudl es el nivel de |¢ Determinar el nivel de en salud
BORJA LIMA-  [conocimiento en  |conocimiento en salud bucal
2024 salud bucal del bucal del personal de
personal de salud |salud del &rea de o
del 4rea de Edad -Menor de 30 afios

quemados del
INSNSB- 2024 de
acuerdo a su
género?

quemados del INSNSB-
2024 de acuerdo a su
género?

-.31-39
-.40-49
-50-59

-.60 afios a mas
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¢ Cudl es el nivel de
conocimiento en
salud bucal del
personal de salud
del area de
quemados del
INSNSB-2024 de
acuerdo a su
edad??

¢, Cual es el nivel de
conocimiento en
salud bucal del
personal de salud
del area de
quemados del
INSNSB-2024 de
acuerdo a su
ocupacion?

¢, Cudl es nivel de
conocimiento sobre
salud bucal del
personal de salud
del area de
quemados del
INSNSB-2024 de
acuerdo a la
experiencia laboral?

Determinar el nivel de
conocimiento en salud
bucal del personal de
salud del éarea de
guemados del INSNSB-
2024 de acuerdo a su
edad.

Determinar el nivel de
conocimiento en salud
bucal del personal de
salud del area de
guemados del INSNSB-
2024 de acuerdo asu
ocupacion

Determinar el nivel de
conocimiento sobre
salud bucal del
personal de salud del
area de quemados del
INSNSB- 2024 de
acuerdo ala experiencia
laboral

Ocupacion

Experienci
a laboral

1.Medicos
2.Licenciadas en
enfermeria
3.Tecnicos en
enfermeria

-Menore de 1 afio
-Entre 1 a 2 afios
-Mayores de 2 afios
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TIPO Y DISENO

POBLACON Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

METODO DE ANALISIS ESTADISTICO

Descriptivo, transversal, prospectivo y
observacional

N= 100
-Médicos
-Enfermeras
-Técnicos en
enfermeria

El instrumento que se utilizo
fue Cuestionario nivel de
conocimientos en salud bucal
del personal de salud del
instituto nacional de salud del
nifio de san Borja lima-2024

El procesamiento estadistico de los datos se
realizara a través del software SPSS versién 29 para
su andlisis. Una vez obtenida la informacion de
campo se tabularan los resultados en el software
Excel. Se utilizada la estadistica descriptiva
mediante el uso de frecuencias y porcentajes.
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