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RESUMEN

El objetivo fue identificar las caracteristicas bucales en pacientes con lupus
eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 2021; estudio de
tipo descriptivo, con un disefio no experimental de corte transversal. Para el estudio se
tomdé una muestra no probabilistica intencional, se conté con 35 pacientes con
diagndstico de lupus eritematoso sistémico. Posteriormente se procedi6 a la recoleccion
de datos mediante la ficha de recoleccion de datos. Por ser una investigacion descriptiva
se trabaj6 con un nivel de confianza del 95%; presenta las conclusiones: El grupo etario
preponderante en el estudio se encuentran entre 39 y 59 afios, con 57.14% (20). Y
participaron mayormente pacientes del género femenino con 82.86% (29). La
manifestacion bucal més frecuente son las aftas bucales con 62.86% (22), en el género
femenino el 54.29% (19) y el grupo etario mas afectado se encuentra entre 39 y 59 afios
con 42.86% (15). La ubicacion mas frecuente de las manifestaciones bucales es en la
mucosa con 42.86% (15). La frecuencia de tiempo de aparicién de las manifestaciones
bucales méas frecuente es una vez al afio, con 54.29% (19). Las manifestaciones
bucales se relacionan significativamente con el tiempo de aparicion de las lesiones. X2c

=17.04

Palabras clave: Lupus eritematoso sistémico, caracteristicas bucales.



ABSTRACT

The objective was to identify the oral characteristics in patients with systemic
lupus erythematosus treated at the Central Military Hospital, Lima 2021; descriptive
study, with a non-experimental cross-sectional design. For the study, an intentional non-
probabilistic sample was taken, with 35 patients diagnosed with systemic lupus
erythematosus. Subsequently, data collection was carried out using the data collection
form. As it is a descriptive investigation, we worked with a confidence level of 95%;
presents the conclusions: The predominant age group in the study is between 39 and
59 years, with 57.14% (20). And mostly female patients participated with 82.86% (29).
The most frequent oral manifestation is canker sores with 62.86% (22), in the female
gender 54.29% (19) and the most affected age group is between 39 and 59 years with
42.86% (15). The most frequent location of oral manifestations is in the mucosa with
42.86% (15). The frequency of time of appearance of the most frequent oral
manifestations is once a year, with 54.29% (19). The oral manifestations are significantly

related to the time of appearance of the lesions. X2C = 17.04

Keywords: Systemic lupus erythematosus, oral characteristics.



INTRODUCCION

Las enfermedades autoinmunes, tienen una etiologia desconocida, el lupus
eritematoso sistémico (LES) es una de ellas, en donde los autoanticuerpos y los
inmunocomplejos patégenos causan la lisis celular y tejidos, visualizando evaluacion

clinica en distintos 6rganos y sistemas, (1).

En la cavidad bucal la periodicidad de lesién de la mucosa oral por esta patologia
se situa hasta en el 50% de los pacientes con LES. Por lo tanto, pueden mostrar como
una erosién de la mucosa, placas de superficie descamativa o fisuras con tendencia
hemorragica, también, se observa ulceraciones o erosion dentro de placas y estrias

blancas irradiadas (lesiones discoideas).

La investigacion se presenta en cuatro capitulos; el Capitulo | se describe la
identificacion del problema de investigacion, los objetivos, la justificacion y la limitacién

del estudio de investigacion.

En el Capitulo Il se describe el marco teérico, los antecedentes, las bases
tedricas, la hipétesis, las variables y su operacionalizacion de estas respectivamente;
en el Capitulo Il presentamos la metodologia de la investigacion; finalmente en el

Capitulo IV presentamos los resultados, la discusion y las conclusiones.

La autora
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CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

El Lupus Eritematoso Sistémico (LES) es una enfermedad autoinmune,
inflamatoria y sistémica, de etiolégica desconocida, en la que autoanticuerpos e
inmunocomplejos patdégenos ocasionan la destruccion celular y tejidos,
observandose una expresion clinica en distintos 6rganos y sistemas (1).

El LES es subdividido en lupus eritematoso sistémico (LES) y lupus
eritematoso cutaneo (LEC), debido a las lesiones presentes en dérganos y tejidos
identificados en la historia clinica y exploracién fisica orientada, asi como de la
interpretacion correcta de hallazgos serologicos e histopatologicos de las
biopsias cuténeas (2).

La incidencia de LES se incrementa gradualmente desde la infancia
hasta la tercera y cuarta décadas de la vida, (3); igualmente, aunque los picos
de incidencia en relaciéon con la edad dependen a su vez del sexo y del grupo
étnico. Ademas, un 15-20% de casos de LES son diagnosticados en la infancia

o la adolescencia. Donde, este grupo suele denominarse LES de inicio infantil o
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juvenil, con un limite superior de edad en torno a los 18 afios (rango 14-20 de
edad) (4).

En la cavidad bucal la frecuencia de afectacion de la mucosa bucal por
esta enfermedad se ubica hasta en el 50% de los pacientes con LES. Por lo
tanto, pueden presentar como una erosion de la mucosa, placas de superficie
descamativa o fisuras con tendencia hemorragica, también, se observa
ulceraciones o erosién dentro de placas y estrias blancas irradiadas (lesiones
discoideas). También, observamos maculas eritematosas extensas que pueden
0 no estar acompafiadas de areas ulcerativas o erosionadas, ademas, se
pueden observar ambas lesiones. Por lo tanto, clinicamente estas las lesiones
bucales suelen ser asintomaticas, razén por la que pasan desapercibidas no son
sintomaticas (5).

Los centros de servicios de salud, como lo son los hospitales donde
cuentan con servicios especializados de deteccion y sistema de tratamiento del
Lupus Eritematoso Sistémico, se encuentran en un incremento considerable,
donde se logra observar dentro de la evaluacion clinica de la cavidad bucal en
los pacientes; por ello se plantea la siguiente interrogante ¢Cuales son las
caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso sistémico atendidos
en el Hospital Militar Central, Lima 2021?; y cotando con el propésito de
Identificar las caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso
sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 2021; trabajo con la cual
servira para encaminar la investigacion planteada y sera de aporte académico y

cientifico en los profesionales, estudiantes de la salud y a la sociedad.

Delimitacién de lainvestigacion

La investigacion se encuentra contextualizada en.
- Delimitacion temporal: Se desarrollara entre los meses de febrero a julio del

afo 2021.
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- Delimitacién espacial: Sera desarrollada en el Hospital Militar Central Lima
- Delimitacion de unidad del estudio: Todos los datos obtenidos seran
obtenidos de los pacientes que asistan al servicio de Odontoestomatologia

del Hospital Militar central de Lima.

Formulacién del problema

1.3.1 Problema principal

¢Cudles son las caracteristicas bucales en pacientes con lupus

eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 20217

1.3.2 Problemas especificos

1. ¢, Cudl es la poblacion de acuerdo al género y edad de pacientes con
lupus eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central -
Lima 20217

2. ¢, Cudl es la ubicacion y las lesiones bucales en pacientes con lupus
eritematoso sistémico de acuerdo al género?

3. ¢ Cudl es la ubicacion y las lesiones bucales en pacientes con lupus
eritematoso sistémico de acuerdo a la edad?

4, ¢, Cual sera la frecuencia del tiempo de la aparicion de lesiones bucales

de pacientes con lupus eritematoso sistémico?

Formulacién de Objetivos

1.4.1 Objetivo General

Identificar las caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso

sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 2021.

1.4.2 Objetivos especificos
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1. Categorizar a la poblacion de acuerdo al género y edad de pacientes con
lupus eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central -
Lima 2021.

2. Describir la ubicacién y las lesiones bucales en pacientes con lupus
eritematoso sistémico de acuerdo al género.

3. Describir la ubicacién y las lesiones bucales en pacientes con lupus
eritematoso sistémico de acuerdo a la edad.

4, Determinar la frecuencia de tiempo de la aparicion de lesiones bucales

de pacientes con lupus eritematoso sistémico.

Justificacién de la investigacion

Ante la evidencia de algunos trabajos de investigacion de la clinica e
incidencia de la sintomatologia del lupus eritematoso sistémico; donde, se
muestran una variacion en la incidencia y prevalencia entre diferentes paises, e
incluso entre areas geograficas de un mismo pais, (6). Es muy probable que
factores como la edad y el sexo influyan en la patogenia de la enfermedad. La
presentacion heterogénea del LES ha estimulado la investigacion de subgrupos
de pacientes con caracteristicas especificas, asi como demuestran en la cavidad
bucal, se enfatiza que la edad es donde se inicia el LES y aqui se especifica la
presencia de los sintomas (7).

La relevancia clinica es una justificacion ante el conocimiento de las
manifestaciones clinicas mas frecuentes permitird realizar un diagndstico
oportuno en pacientes en quienes se sospeche de esta enfermedad. Donde, se
inicia la creacién de una base de datos donde, sera util para futuras
investigaciones; siendo el propdsito identificar las caracteristicas bucales en
pacientes con lupus eritematoso sistémico en pacientes que son atendidos en
el servicio de Odontoestomatologia del Hospital Militar Central, por ello se

considera justificado este trabajo que marcara la relevancia clinica.
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Limitaciones de la investigacion
Tal vez exista limitacion de parte de los pacientes que no desean firmar
el consentimiento informado y no ser parte de esta investigacion, las cuales nos

podrian dificultar en el cumplimiento de nuestros objetivos.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

Antecedentes de estudio

Aleman (8), en su articulo “Repercusioén de lupus eritematoso sistémico
en la cavidad bucal”’, describié cudles eran las manifestaciones buco
maxilofaciales dentro de pacientes que tenian lupus eritematoso de tipo
sistémico. El tipo de estudio fue observacional con un alcance descriptivo. Se
tomo como muestra a 25 pacientes positivos para lupus eritematoso sistémico,
los cuales, ingresaron al servicio de Reumatologia en un determinado hospital.
Se obtuvo como resultados que, las Periodontopatias eran las lesiones bucales
que mayor frecuencia presentaban con un 68%. Por otro lado, dentro de las
lesiones fuera de la cavidad intraoral, se obtuvo al eritema como la mas
frecuente, con un 40%. De esta manera, se logré concluir que, el lupus

eritematoso sistémico, desencadena manifestaciones orales considerables.

Guerrero (9), en la tesis “Hallazgos clinicos y microbiologicos de
pacientes con lupus eritematoso sistémico con enfermedad periodontal”,

determind el perfil clinico y microbiolégico de aquellos pacientes con LES, en



relacién con la enfermedad periodontal. Se tomaron en cuenta 47 pacientes con
diagndstico de LES. Se obtuvo como resultados que, 15 pacientes en remision
con LES, presentaban inflamacion periodontal leve; ademas, 10 pacientes con
la misma caracteristica, presentaron inflamacion gingival moderada y 30

pacientes, presentaron inflamacion gingival severa.

Morin et al. (10), en el articulo “Manifestaciones bucales y conocimiento
sobre cuidados orales en pacientes con lupus eritematoso sistémico”, analizaron
los conocimientos acerca de cuidados a pacientes con LES, en el &mbito de
poder identificar aquellas manifestaciones orales relacionadas con la
enfermedad. El estudio tuvo un alcance descriptivo de corte trasversal, en el
cual, se aplicé una encuesta a aquellos pacientes con LES. Como resultados,
se obtuvo que, el 88% de pacientes presentaban manifestaciones orales con
relacion al Lupus eritematoso sistémico. Como conclusion se determiné que, la
falta de difusién respecto a prevencion en salud bucal es considerable con

pacientes con LES.

Sparice et al. (11), en el articulo “Caracteristicas histopatolégicas de la
mucosa bucal en pacientes lupicos”, determinaron cuales eran aquellas
caracteristicas de tipo histopatoldgico, dentro de la mucosa oral en pacientes
con LE. El estudio realizado fue de tipo observacional con un corte trasversal.
Para la muestra, se trabajé con 20 pacientes con Lupus eritematoso, 17
sistémicos y 3 con LE cutdneo crénico. Como resultados se obtuvo que, el 100%
de pacientes evaluados fueron mujeres; ademas, el epitelio del 100% de ellas
era para gueratinizado con arquitectura epitelial conservada; por otro lado, se
observo un engrosamiento de la membrana basal en el 80% de las pacientes
evaluadas. Como conclusion se tuvo que, las caracteristicas que se observaron

en la mucosa oral de los pacientes lipicos evaluados fueron, en su mayoria,
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paraqueratosis, acantosis, engrosamiento de la membrana basal, y un

inflamatorio infiltrado de leve a moderado.

Taboada (12), en la tesis “Manifestaciones en mucosa bucal en pacientes
de 20 a 60 afios con lupus eritematoso sistémico del Hospital Regional de Loreto
(Felipe Arriola Iglesias) de enero a julio del 2017”7, describi6 el manejo
odontoldgico en pacientes con diagnostico de Lupus eritematoso sistémico. Para
lo cual, se desarroll6 una busqueda de publicaciones cientificas para la
determinacion de resultados. Obteniendo asi que, a partir de la investigacion y
busqueda realizada, se puede concluir que, un diagndstico acertado para esta
patologia es de suma importancia; asi mismo, el cirujano dentista debe conocer
gue consecuencias podria traerle al paciente el desconocer de la condicion de

este sin una buena historia clinica.

Bases tedricas — cientificas

Lupus eritematoso sistémico

Es aquella enfermedad de caracter inflamatorio y crénico, cuya

naturaleza es autoinmune y tiene una etiologia, hasta hoy, desconocida.

El lupus eritematoso sistémico, afecta a 6rganos de manera mdltiple

gracias a la presencia de anticuerpos antinucleares (13).

Manifestaciones clinicas

Dentro de las manifestaciones clinicas del lupus eritematoso sistémico,
se encuentras aspectos como el sindrome constitucional: compuesto por fiebre,

pérdida de peso y astenia.

Ahora bien, en la zona mucocutanea, se pueden ver evidenciados
aspectos como un exantema malar, fotosensibilidad, lupus discoide, lupus

subdo, eritema palmar, eritema generalizado, urticaria, Ulceras orales y nasales,



lupus pernio, livedo reticulares, purpura, alopecia, apniculitis, vasculitis y

fendmeno de Raynaud.

Por otro lado, dentro de las manifestaciones musculoesqueléticas se

tiene a las artralgias, tenosinovitis, miositis, necrosis aséptica (13).

Ahora bien, existen otro tipo de manifestaciones dentro del sistema
humano, por ejemplo, las cardiacas, la cuales se caracterizan por la pericarditis,

miocarditis, endocarditis de Liebman-Sack y la enfermedad coronaria.

Dentro del sistema digestivo puede evidenciarse una peritonitis aséptica,
vasculitis con perforacion o con hemorragia, enteropatia acompafada de
pérdida proteinica; ademas, puede evidenciarse pancreatitis, pseudoquiste

pancreatico, hepatomegalia y alteracion de la funcion del higado.

Por el &mbito de las manifestaciones renales, se pueden encontrar
peculiaridades como una hematuria, proteinuria, sindrome nefrotico,

hipertension arterial e insuficiencia renal.

Cabe resaltar que, dentro de las nefritis lUpicas, se cuenta con una

clasificacién otorgada por la OMS, la cual se describe lineas abajo:

o Clase | > Normal

o Clase Il > Mesangial

o Clase Il > Glomerulonefritis proliferativa segmentaria y focal
o Clase IV > Glomerulonefritis proliferativa difusa

o Clase V > Glomerulonefritis membranosa

o Clase VI - Esclerosis glomerular

Manifestaciones pulmonares

Dentro de lo perteneciente a las manifestaciones que el lupus

eritematoso sistémico puede desencadenar en la zona pulmonar, o toracica se



pueden ver aspectos como: alteraciébn de la funcion respiratoria, pleuritis,
neumonitis aguda, neumonitis cronica, neumopatia intersticial, pulmén
encogido, hipertensién y hemorragia pulmonar. Por otro lado, dentro de una
enfermedad pulmonar secundaria, pueden manifestarse aspectos como una

infeccidn o alguna toxicidad por la ingesta de farmacos.

Manifestaciones neuropsiquiatricas

Dentro de este ambito, puede haber manifestaciones primarias como

secundarias.

Dentro de las manifestaciones primarias se tiene al sindrome organico
cerebral, psicosis, convulsiones, trastornos emocionales, paralisis de los nervios
craneales y periféricos, sindrome de Guillain Barré, meningitis aséptica,
mielopatia transversa, corea, ataxia cerebelar, infarto cerebral y hemorragia

intracraneal.

Dentro de las manifestaciones secundarias, se tienen a una infeccion,

hipertensién arterial y una posible uremia.

Alteraciones hematolégicas

Dentro de las alteraciones de tipo hematolégico que pudieran
presentarse en una persona con LES, se tienen a la anemia (como trastorno
cronico o hemolitica); por otro lado, se tiene a la leucopenia (es posible que en

una fase aguda se halle una neutropenia), y, por ultimo, trombopenia.

Manifestaciones orales

Clinicas

Se considera que las lesiones bucales por lupus pueden ser

asintomaticas, y es debido a ello que, a veces, pasan desapercibidas (14).
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Dentro de las lesiones bucales que, clinicamente se pueden llegar a

observar, son;

o Erosion de la mucosa

o Placas con superficie descamativa

o Fisuras con tendencia hemorrégica

o Ulceraciones

o Erosion dentro de placas o estrias de color blanco, irradiadas
o Maculas eritematosas

El tamafo de las lesiones bucales puede variar, y no necesariamente se
deben presentar todas en conjunto. Ademas, en el caso de un episodio
sistémico, pueden observarse lesiones como petequias, hemorragia de las

encias, hasta ulceraciones.

Algunas lesiones pueden ser producto de la ingesta de un farmaco
indicado para un paciente con diagndstico de lupus. Tal es el caso de los

antimalaricos, los cuales pueden generar tendencias a una hiperpigmentacion.

Afta bucal

Las lesiones aftosas son redondeadas u ovales, con bordes bien
definidos y elevados en forma de crater, localizadas sobre una base inflamatorio-
eritematosa. La exudacion de fibrina en la zona lesionada es la responsable del
color blanco grisdceo o amarillento caracteristico del area central del afta. Su
evolucion es centrifuga, lo que implica que la Ulcera aumenta de tamafio hasta
alcanzar un didmetro méximo en un plazo variable de 24 horas a una semana,

(15)
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Liquen plano

El liquen plano oral es un desorden del epitelio escamoso que cobra
importancia por dos motivos principalmente: por un lado, esta su frecuente
aparicion en todo el mundo, especialmente en sujetos de edad media, con mayor

incidencia en el sexo femenino, (16)

Candidiasis Oral

Es la enfermedad infecciosa ocasionada por el crecimiento de las
colonias de Candida la penetracién de las mismas en los tejidos orales cuando
las barreras fisicas y las defensas del huésped se encuentran alteradas. Es la

infeccién micética de afectacion oral mas frecuente, (17)

Histopatolégicas

Dentro de las lesiones del tejido oral se pueden observar hiperqueratosis,

atrofia del estrato espinoso, edema en la lamina propia, entre otros (14).

Fisiopatologia

El lupus eritematoso sistémico es una de las enfermedades autoinmunes
que genera el dafio de 6rganos y tejidos gracias a la adherencia de anticuerpos

ademas de complejos inmunitarios (18).

El factor ambiental que mas se ha ligado al lupus es la radiacién
ultravioleta, la cual, llega a exacerbar al 70% de los pacientes, ya que, se
incrementa la apoptosis de los queratinocitos u otro tipo de tejidos debido a la

alteracion del ADN.

El sistema inmunolégico emplea a la apoptosis para poder erradicar a los

clones autorreactivos de células By T; el gen Csl-3 tendra un papel fundamental
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2.3

gracias al control de esta apoptosis, esto, llegaria a acelerar el LES y activaria

a las células dendriticas.

Los pacientes con LES tienen una cantidad de células apoptoticas muy
considerable. Lo que, es mas, se la logrado demostrar que, el balance del TNF-
alfa y su propio inhibidor soluble se vera alterado, favoreciendo asi, que la
actividad que se vio disminuida del TNF- alfa se asocie al incremento de alguna

actividad lupica.

Tratamiento

El tratamiento del LES, como medida general, se recomiendan las
inmunizaciones reglamentarias ademas del empleo de corticoides como terapia
primaria, siempre y cuando la infeccién a la que el paciente se ve expuesto, y
los corticoides a tomar, no pongan en riesgo la vida del mismo. Esto, es posible

de evitar con un correcto diagnéstico y con los exadmenes pertinentes.

Posteriormente a ello, se puede optar por una corticoterapia en

descenso, de mantenimiento, ademas del uso de inmunosupresores.

Definicion de términos basicos
Sistémico

Se refiere a la afectacion de la totalidad de un sistema, ya sea por
oposicion o de manera local o que tenga relacion con él.
Inmunosupresor

Término que se refiere a causar inmunosupresion
Células dendriticas

Son células pertenecientes al sistema inmunitario, se menciona que
funcionan como “centinelas” dentro del sistema de defensa del cuerpo humano

Eritematoso
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2.5

Término asociado al eritema, 0 que tiene acompafamiento de un

enrojecimiento de la piel.

Formulacion de Hipétesis

2.4.1 Hipotesis General

Se evidencian significativamente las caracteristicas bucales en pacientes
con lupus eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima

2021.

2.4.2 Hipotesis Especificas

1. El género femenino y el grupo etareo de 40 a 59 afios de edad son los
pacientes con lupus eritematoso sistémico

2. Las lesiones bucales son frecuentes en los tejidos blandos en pacientes
con lupus eritematoso sistémico de acuerdo al género

3. La base de las encias es la ubicacion del afta bucal en pacientes con
lupus eritematoso sistémico de acuerdo a la edad.

4, Al menos una vez al afio se presentan las lesiones bucales de pacientes

con lupus eritematoso sistémico.

Identificacion de Variables

Variable dependiente
Lesiones bucales

Variable independiente

Lupus eritematoso sistémico

14



2.6 Definicion Operacional de las variables e indicadores
ESCALA
suB )
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTOS TECNICAS DE
INDICADORES
MEDIDA
lupus eritematoso
VARIABLE sistémico (LES) Historia clinica
INDEPENDIENTE LES Diagnosticado Observacion Cualitativa
lupus Ficha de nominal
Lupus eritematoso eritematoso recoleccion de
sistémico cutaneo (LEC) datos
Erosion de la
mucosa
Aftas bucales
Placas con Observacion Cualitativa
VARIABLE superficie
DEPENDIENTE descamativa Ficha de Evaluacion
Manifestaciones Liquen plano recoleccion de clinica Nominal
orales Fisuras con datos.
Lesiones bucales Clinicas tendencia Evaluacion
Ubicacion documental Ordinal

hemorragica

Ulceraciones

Erosién dentro de
placas o estrias de
color blanco,

irradiadas

Candidiasis

Micosis oral

Méculas

eritematosas
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3.1

3.2.

3.3.

3.4.

CAPITULO 1Nl

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion
El tipo de investigacion fue descriptiva observacional y transversal, no

experimental, (19).

Nivel de Investigacion.

La investigacion fue de tipo descriptivo

Métodos de investigacion
Los métodos utilizados en la investigacion fueron cientificos por lo que la

investigacion tiene un inicio con una interrogante, (20)

Disefio de investigacion

En el presente trabajo se empled el disefio descriptivo porque permitié
observar, registrar y describir dos variables de manera independiente.
Transversal porque se estudid la variable de los pacientes en un momento
determinado, (19)

Siendo el esquema:
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3.5.

3.6.

Ox

M r <

Oy
DONDE:
M = Representa una muestra del estudio
Ox = Variable Dependiente
Oy = Variable Independiente

r = Probable relacién entre las variables

Poblacién y muestra
Poblacion

Estuvo conformada por todos los pacientes que acudieron al servicio de
odontoestomatologia del Hospital Militar Central 2021.
Muestra

Estuvo constituida por 35 pacientes con diagnéstico de lupus eritematoso
sistémico que acudieron al servicio de odontoestomatologia del Hospital Militar
Central.
Muestreo

Se utiliz6 el muestreo no probabilistico, porque se tuvo acceso a la

muestra.

Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos
Técnicas

Para la recoleccion de la informacion se emplearon las siguientes técnicas:

a) Entrevista

b) La observacion
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3.7.

3.8.

3.9.

C) Evaluacién clinica.

d) Andlisis documental.

Instrumentos

Para la recoleccion de la informacion se emplearon los siguientes instrumentos:
a) Historia clinica.

b) Ficha de registro de datos

C) Consentimiento informado.

Seleccion, Validacion y confiabilidad de los Instrumentos de investigacion.

La seleccion de instrumentos de investigacion fue con criterios que ha
elegido el investigador (21).

La validacion de los instrumentos son lo que ide la objetividad, de las
variables de investigacion.

La confiabilidad del instrumento de recoleccion de datos es cuando se

aplica la recoleccidon de datos y sera confiable (21).

Técnicas de procesamiento y analisis de datos

Las técnicas empleadas son la evaluacion de los instrumentos de la
historia clinica y la ficha de recoleccién de datos. La presentacion de los datos
es de tipo semi concreto. La presentacion de este tipo de datos es de tipo tabular

y gréfica estadistica, sustento y el contraste hipotético (22).

Tratamiento Estadistico

El plan de analisis del tratamiento estadistico fue:

Utilizando: Tabulacién y graficas correspondientes. Se utilizé un software para
estadistica de encuestas SPSS v26 (Statistical Pakageforthe Social Sciences),

(23).
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3.10. Orientacion ética filosoficay epistémica
Todo trabajo que se realiza en humanos tiene la orientacion ética que la
presente investigacion se considera que la Declaracion de Helsinki Il modificada

y actualizada por la Asamblea Médica Mundial numero 64 (Brasil 2013) (24).

En la investigacion, la autora escogio6 la bioética personalista, porque ha

permitido desarrollar una ética de virtudes envuelta en valores.
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4.1.

CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Descripcién del trabajo de campo

El trabajo de campo se realiz6 desde el mes de febrero hasta el mes de
julio 2021, la adquisicién de datos fue en un solo momento transversal, luego
del muestreo no probabilistico donde se aplicé los criterios de identificar las
caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso sistémico atendidos
en el Hospital Militar Central, Lima 2021, mediante la ficha de registro de datos,
donde se realizo el control de calidad de los mismos, para finamente iniciar la

tabulacion y poder observar los resultados estadisticamente.

Se cumplié con los siguientes procedimientos:

1. Se inici6 con la presentacion del proyecto de investigacion la cual
aprobado y aceptado en la Facultad de Odontologia.

2. Se ubica la poblacion objeto del estudio.

3. Se ubica los instrumentos que se aplicara a la muestra objetivo y
posteriormente se determind la validez y confiabilidad de los

instrumentos de investigacion.
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Se procedié a procesar los datos recopilados utilizando la estadistica
descriptiva.

Se analizaron los resultados haciendo uso de la estadistica descriptiva e
inferencial, con ayuda del paquete estadistico SPSS, concluyendo con la
discusion de los resultados y la determinacién de las conclusiones y
recomendaciones correspondientes.

Finalmente se redact6 el informe final de investigacion con la orientacion
del asesor para su presentacién, sustentacion y la defensa

correspondiente en acto publico.
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4.2

Presentacion, analisis e interpretacion de resultados
Tabla 1. Distribucién del grupo etario segln género de los pacientes con

Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital Militar Central Lima

2021
Geénero
Total
Grupo etario Masculino Femenino
N° % N° % N° %
18 — 38 Afios 2 5.71 6 17.14 8 22.86
39 — 59 Afios 3 8.57 17 48.57 20 57.14
>59 Afos 1 2.86 6 17.14 7 20
Total 6 17.14 29 82.86 35 100

Fuente: Historia Clinica

Comentario 01: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por
contener a dos variables; tenemos a la variable grupo etario con sus intervalos
de edad y también la variable género con sus indicadores de sexo masculino y
femenino; podemos observar que el 57.14% (20) tiene entre 39 y 59 afios de los
cuales el 48.57% (17) corresponde al género femenino y el 8.57% (3) al
masculino; el 22.86% (8) tiene entre 18 y 38 afios, de los cuales el 17.14% (6)
corresponde al género femenino y el 5.71% (2) al masculino; por altimo el 20%
(7) tiene mas de 59 afios, de los cuales el 17.14% (6) corresponde al género

femenino y el 2.86% (1) al masculino.

22



Grafico 1. Distribucion del grupo etario segun género de los pacientes con

Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital Militar Central Lima

2021
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Fuente: Tabla 1
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Tabla 2. Distribucion de las lesiones bucales seglin género de los

pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital

Militar Central Lima 2021

Género

Lesiones : : Total

Masculino Femenino
Bucales

N° % N° % N° %
Aftas bucales 3 8.57 19 54.29 22 62.86
Liquen plano 1 2.86 5 14.29 6 17.14
Candidiasis 1 2.86 3 8.57 4 11.43
Micosis Oral 1 3.86 2 5.71 3 8.57
Total 6 17.14 29 82.86 35 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Comentario 02: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por

contener a dos variables; tenemos a la variable lesiones bucales con sus

indicadores aftas bucales, liquen plano, candidiasis, micosis oral y también la

variable género con sus indicadores de sexo masculino y femenino; se puede

observar que el 62.86% (22), presenta aftas bucales de los cuales el 54.29%

(19) corresponde al género femenino y el 8.57% (3) al masculino; el 17.14% (6)

presenta liqguen plano, de los cuales el 8.57% (3) corresponde al género

femenino y el 2.86% (1) al masculino; el 11.43% (4) presenta candidiasis, de los

cuales el 8.57% (3) corresponde al género femenino y el 2.86% (1) al masculino;

por ultimo el 8.57% (3) presenta micosis oral, de los cuales el 5.71% (2)

corresponde al género femenino y el 3.86% (1) al masculino.
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Grafico 2. Distribucion de las lesiones bucales segun género de los
pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital

Militar Central Lima 2021
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Tabla 3. Distribucién de las lesiones bucales segun grupo etario de los
pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital

Militar Central Lima 2021

Grupo Etario
Total

Lesiones
18 — 38 Afios | 39 — 59 Afios >59 Afos
Bucales

N° | % N° % N° % N° %

Aftas bucales 4| 1143 | 15 42.86 3 8.57 22 62.86

Liguen plano 2 5.71 3 8.57 1 2.86 6 17.14

Candidiasis 1 2.86 1 2.86 2 571 4 11.43
Micosis Oral 1 2.86 1 2.86 1 2.86 3 8.57
Total 8| 2286 | 20 | 57.14 7 20 35 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Comentario 03: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por
contener a dos variables; tenemos a la variable lesiones bucales con sus
indicadores aftas bucales, liquen plano, candidiasis, micosis oral y también la
variable grupo etario con sus intervalos de edad; se puede observar que del
62.86% (22) que presenta aftas bucales, el 42.86% (15) tiene entre 39 y 59 afios,
el 11.43% (4) entre 18 y 38 afios y el 8.57% (3) mas de 59 afos; del 17.14% (6)
que presenta liquen plano el 8.57% (3) tiene entre 39 y 59 afios, el 5.71% (2)
entre 18 y 38 afios y el 2.86% (1) mas de 59 afios; del 11.43% (4) que presenta
candidiasis, el 5.71% (2) tiene mas de 59 afos, el 2.86% (1) en igual porcentaje
tiene entre 18 - 38 afios y 39 - 59 afios; por ultimo del 8.57% (3) que presenta

micosis oral, el 2.86% (1) corresponde a cada intervalo de edad.
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Grafico 3. Distribucién de las lesiones bucales segun grupo etario de los
pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el Hospital

Militar Central Lima 2021.
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Tabla 4. Distribucién de la ubicacion de las lesiones bucales segun el
género de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el

Hospital Militar Central Lima 2021

Género
Ubicacion de las _ : Total
] Masculino Femenino
lesiones bucales
N° % N° % N° %

Labios 0 0 10 28.57 10 28.57
Lengua 0 0 5 14.29 5 14.29
Paladar 1 2.86 2 5.71 3 8.57
Mucosa 4 11.43 11 31.43 15 42.86
Comisura 1 2,86 1 2.86 2 571
Total 6 17.14 29 82.86 35 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

Comentario 04: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por
contener a dos variables; tenemos a la variable ubicacién de las lesiones
bucales con sus indicadores labios, lengua, paladar, mucosa comisura y también
la variable género con sus indicadores femenino y masculino; se puede observar
que del 42.86% (15) de lesiones se ubica en la mucosa, de los cuales el 31.43%
(11) corresponde al género femenino y el 11.43% (4) al masculino el 28.57%
(10) se ubica en los labios, los cuales corresponden al género femenino, el
14.29% (5) se ubica en la lengua que corresponde al género femenino y por
altimo el 8.57% (3) se ubica en el paladar, de los cuales el 5.71% (2)

corresponde al género femenino y el 2.86% (1) al masculino.
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Grafico 4. Distribucion de la ubicacion de las lesiones bucales segun el
género de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico atendidos en el

Hospital Militar Central Lima 2021
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Tabla 5. Distribucion de la frecuencia de tiempo de la aparicion de las
lesiones bucales de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico

atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021

Frecuencia de tiempo de aparicion o

; N %
de las lesiones bucales
1 vez al mes 3 8.57
1 vez al afio 19 54.29
2 a mas veces al afno 5 14.29
Siempre 8 22.86
Total 35 10

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

Comentario 05: En el presente cuadro estadistico se presenta la
frecuencia de tiempo de la aparicion de las lesiones bucales, se observa
que el 54.29% (19) se presentan una vez al afo, el 22.86% (8) se
presentan siempre, el 14.29% (5) se presentan de dos a mas veces al

afio y por ultimo el 8.57% (3) se presenta una vez al mes.

30



Grafico 5.Distribucion de la frecuencia de tiempo de la aparicion de las
lesiones bucales de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico

atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021
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Tabla 6. Distribucién de las lesiones bucales segun tiempo de aparicion de

las manifestaciones de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico

atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021

Tiempo de aparicion de las manifestaciones

2a+
. 1 vez al _ Total
Lesiones 1 vez al afio veces al Siempre
mes
Bucales afio
N
.| % N° % N° % N° % | N° %
Aftas
2 571| 11 | 31.43 3 | 857 | 6 |17.14 |22 | 62.86
bucales
Liquen
1286 | 2 5.71 1|28 | 2 | 571 | 6 | 17.14
plano
Candidiasis | 0 0 3 8.57 1|28 | 0 0 4 |11.43
Micosis
0 0 3 8.57 0 0 0 0 3 | 857
Oral
Total 3857 | 19 | 54.29 5 11429| 8 |22.86|35| 100

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

ANALISIS ESTADISTICO

DESICION ESTADISTICA

X2c=17.04 >X% (0.05,5% & 9g..) = 16.92 =p

-

Se Acepta Ha

Se Rechaza Ho

Comentario 06: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por

contener a dos variables; tenemos a la variable lesiones bucales con sus

indicadores aftas bucales, liquen plano, candidiasis, micosis oral y también la

variable tiempo de aparicion de las manifestaciones; se puede observar que del

62.86% (22) que presenta aftas bucales, el 31.43% (11) refiere presentar 1 vez

al ano, el 17.14% (6) siempre, el 8.57% (3) dos a mas veces al afio y el 5.71%

(2) una vez al mes; del 17.14% (6) que presenta liquen plano, el 5.71% (2)

refiere presentar en igual porcentaje siempre y una vez al afo, el 2.86% (1)

refiere presentar en igual porcentaje una vez al mesy de 2 a mas veces al afo;
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del 11.43% (4) que presenta candidiasis, el 8.57% (3) refiere presentar una vez
al afio y el 2.86% (1) de dos a méas veces al afio; por ultimo del 8.57% (3) que
presenta micosis oral, refieren presentar una vez al afio.

Grafico 6. Distribucion de las lesiones bucales segun tiempo de aparicion
de las manifestaciones de los pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico

atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021
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4.3.

4.4,

Prueba de Hipotesis
Comentario estadistico N° 01:
ANALISIS ESTADISTICO DESICION ESTADISTICA
X?c=17.04 >X? (0.05,5% & 9g.l.) =16.92 =p Se Rechaza Ho
=P Se Acepta Ha

Conclusion estadistica.

Ambas variables se relacionan significativamente, es decir las
manifestaciones bucales se relacionan significativamente con el tiempo de

aparicion de las lesiones.

Discusion de resultados

Aleman (8), en su articulo “Repercusion de lupus eritematoso sistémico
en la cavidad bucal’, describid cuales eran las manifestaciones buco
maxilofaciales dentro de pacientes que tenian lupus eritematoso de tipo
sistémico. El tipo de estudio fue observacional con un alcance descriptivo. Se
tomo como muestra a 25 pacientes positivos para lupus eritematoso sistémico,
los cuales, ingresaron al servicio de Reumatologia en un determinado hospital.
Se obtuvo como resultados que, las periodontopatias eran las lesiones bucales
que mayor frecuencia presentaban con un 68%. Por otro lado, dentro de las
lesiones fuera de la cavidad intraoral, se obtuvo al eritema como la mas
frecuente, con un 40%. De esta manera, se logré concluir que, el lupus
eritematoso sistémico, desencadena manifestaciones orales considerables. En
el estudio encontramos como manifestaciones bucales en los pacientes con
lupus eritematoso sistémico a las aftas bucales con 62.86% (22), seguido del
liquen plano con 17.14% (6).

Guerrero (9), en la tesis “Hallazgos clinicos y microbioldgicos de
pacientes con lupus eritematoso sistémico con enfermedad periodontal”,

determiné el perfil clinico y microbiolégico de aquellos pacientes con LES, en
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relacién con la enfermedad periodontal. Se tomaron en cuenta 47 pacientes con
diagndstico de LES. Se obtuvo como resultados que, 15 pacientes en remision
con LES, presentaban inflamacion periodontal leve; ademas, 10 pacientes con
la misma caracteristica, presentaron inflamacion gingival moderada y 30
pacientes, presentaron inflamacion gingival severa.

Morin et al. (10), en el articulo “Manifestaciones bucales y conocimiento
sobre cuidados orales en pacientes con lupus eritematoso sistémico”, analizaron
los conocimientos acerca de cuidados a pacientes con LES, en el ambito de
poder identificar aquellas manifestaciones orales relacionadas con la
enfermedad. El estudio tuvo un alcance descriptivo de corte trasversal, en el
cual, se aplicé una encuesta a aquellos pacientes con LES. Como resultados,
se obtuvo que, el 88% de pacientes presentaban manifestaciones orales con
relacién al Lupus eritematoso sistémico. Como conclusién se determiné que, la
falta de difusion respecto a prevenciéon en salud bucal es considerable con
pacientes con LES. En el estudio solo analizamos las manifestaciones bucales
encontrando la mas frecuente las aftas bucales con 62.86% (22) y la zona donde
mas se ubican en la mucosa con 42.86% (15).

Sparice et al. (11), en el articulo “Caracteristicas histopatologicas de la
mucosa bucal en pacientes lupicos”, determinaron cuales eran aquellas
caracteristicas de tipo histopatolégico, dentro de la mucosa oral en pacientes
con LE. El estudio realizado fue de tipo observacional con un corte trasversal.
Para la muestra, se trabajé con 20 pacientes con Lupus eritematoso, 17
sistémicos y 3 con LE cutaneo cronico. Como resultados se obtuvo que, el 100%
de pacientes evaluados fueron mujeres; ademas, el epitelio del 100% de ellas
era para gueratinizado con arquitectura epitelial conservada; por otro lado, se
observd un engrosamiento de la membrana basal en el 80% de las pacientes
evaluadas. Como conclusion se tuvo que, las caracteristicas que se observaron

en la mucosa oral de los pacientes lUpicos evaluados fueron, en su mayoria,
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paraqueratosis, acantosis, engrosamiento de la membrana basal, y un
inflamatorio infiltrado de leve a moderado. En el estudio no se estudiaron las

caracteristicas microscépicas de la mucosa oral.
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CONCLUSIONES

El grupo etario preponderante en el estudio de pacientes que presentan lupus
eritematoso, se encuentran entre 39 y 59 afos, con 57.14% (20). Y participaron
mayormente pacientes del género femenino con 82.86% (29).

La ubicacién mas frecuente es en la mucosa; la lesion bucal mas frecuente son
las aftas bucales con 62.86% (22), y se presentan en el género femenino el
54.29% (19)

La ubicacién mas frecuente es en la mucosa y el grupo etario mas afectado se
encuentra entre 39 y 59 afios con 42.86% (15), la lesién bucal més frecuente son
las aftas bucales con 62.86% (22)

La frecuencia de tiempo de aparicibn de las manifestaciones bucales mas
frecuente es una vez al afio, con 54.29% (19), las manifestaciones bucales se
relacionan significativamente con el tiempo de aparicién de las lesiones. X%c =

17.04 de los pacientes con lupus eritematoso sistémico.



1)
2)

3)

4)

RECOMENDACIONES

A la Universidad brindar mas apoyo a la investigacion en odontologia.

A los tesistas desarrollar mas trabajos de aplicacién clinica.

Se recomienda a los centros de salud, hospitales y clinicas particulares,
enfatizar el examen clinico de las manifestaciones bucales en la historia clinica
de los pacientes con lupus eritematoso sistémico.

Que se incluyan estudios longitudinales para observar la evolucion de las

manifestaciones bucales en los pacientes con lupus eritematoso sistémico.
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ANEXOS



Instrumentos de Recoleccién de datos.

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

ANEXO N° 01

HISTORIA CLINICA
ANAMNESIS:

ANTECEDENTES:

GBNETAIES. ...t e
FAMITAT. ... ettt e b et n e e e
Historia Estomatoldgica:

PISONAIES. ... e b e e
Problema ACLUALL ........cceiiiiiie ettt e
Examen Clinico Estomatoldgico:

—
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Especificaciones:

Observaciones:

Fuente: Direccion Ejecutiva de Salud Bucal-Direccién General de Intervenciones Estratégicas
en Salud Publica (25).



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

ANEXO N° 02
FICHA DE REGISTRO DE DATOS
I. ANAMNESIS
N° de paciente.............
Edad.:........... Sexo.......

CARACTERISTICAS BUCALES EN PACIENTES CON LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO

ATENDIDOS EN EL HOSPITAL MILITAR CENTRAL, LIMA 2021

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO DIAGNOSTICO
Sl NO

Lupus eritematoso sistémico (LES)

Lupus eritematoso cutaneo (LEC)

LESIONES BUCALES Diagnoéstico UBICACION
Sl NO

Erosién de la mucosa

Aftas bucales

Placas con superficie descamativa

Liquen plano

Fisuras con tendencia hemorragica

Ulceraciones

Erosion dentro de placas o estrias de
color blanco, irradiadas

Candidiasis

Micosis oral

Maculas eritematosas




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

ANEXO N° 03

CONSENTIMIENTO DE LA PARTICIPACION

N° Paciente:

El que suscribe estd de acuerdo en

participar en el estudio para identificar las caracteristicas bucales en pacientes con
lupus eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 2021. Asi
mismo estoy de acuerdo con la participacion de las encuestas. Para dar este
consentimiento he recibido una amplia explicacion de la.

Dra. Quien me ha informado que:

Se pueda ser parte de la encuesta en la entrevista.

Mi consentimiento con participar en el estudio es absolutamente voluntario y el hecho
de no aceptar no tendria consecuencias en mis relaciones con los profesionales del
Hospital Militar Central, Lima, que me atienden, los que me continuaran atendiendo
segun las normas de conducta habituales en esta instituciéon de nuestra sociedad,
donde tendré el mismo derecho a recibir el maximo de posibilidades de atencion.

En cualquier momento puedo retirarme del estudio, sin que sea necesario explicar las
causas y esto tampoco afectara mis relaciones con los profesionales del Hospital Militar
Central, Lima

Y para que asi conste y por mi libre voluntad, firmo el presente consentimiento, junto

con la profesional que me ha dado las explicaciones pertinentes, a los dias de
mes de del
Nombre del Paciente: Firma:

Nombre del Profesional: Firma:




MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

Problema general

Objetivo general

¢ Cudles son las
caracteristicas bucales en
pacientes con lupus
eritematoso sistémico
atendidos en el Hospital Militar
Central, Lima 20217?

Identificar las caracteristicas
bucales en pacientes con
lupus eritematoso sistémico
atendidos en el Hospital
Militar Central, Lima 2021

HIPOTESIS
Hipotesis general
Se evidencian
significativamente las

caracteristicas bucales en
pacientes con  lupus
eritematoso sistémico
atendidos en el Hospital
Militar Central, Lima 2021

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

1. ¢(Cual es la poblacion de
acuerdo al género y edad
de pacientes con lupus
eritematoso sistémico
atendidos en el Hospital
Militar Central - Lima 20217

2. ¢Cual es la ubicacién y las
lesiones bucales en
pacientes con lupus
eritematoso sistémico de
acuerdo al género?

3. ¢Cual es la ubicacion y las
lesiones bucales en
pacientes con lupus
eritematoso sistémico de
acuerdo a la edad?

4. ¢Cudl seralafrecuencia del
tiempo de la aparicion de
lesiones bucales de
pacientes con lupus
eritematoso sistémico?

1. Categorizar ala poblacién
de acuerdo al género y
edad de pacientes con
lupus eritematoso
sistémico atendidos en el
Hospital Militar Central -
Lima 2021

2. Describir la ubicacién vy
las lesiones bucales en
pacientes con lupus
eritematoso sistémico de
acuerdo al genero

3. Describir la ubicacion y
las lesiones bucales en
pacientes con lupus
eritematoso sistémico de
acuerdo a la edad

4. Determinar la frecuencia
de tiempo de la aparicion
de lesiones bucales de
pacientes con lupus
eritematoso sistémico.

1. El género femenino y el
grupo etareo de 40 a 59
afios de edad son los
pacientes con lupus
eritematoso sistémico

2.Las lesiones bucales
son frecuentes en los
tejidos  blandos en
pacientes con lupus
eritematoso  sistémico
de acuerdo al género

3.La base de las encias
es la ubicacion del afta
bucal en pacientes con
lupus eritematoso
sistémico de acuerdo a
la edad.

4. Almenos una vez al afio
se presentan las
lesiones bucales de
pacientes con lupus
eritematoso sistémico.




Procedimiento de validacion y confiabilidad

Los instrumentos aplicados en la investigacion la investigadora empleo la historia clinica
que es un instrumento ya descrito en odontologia pues es un documento médico legal, el otro
instrumento que se empleo es la ficha de recoleccién de datos este instrumento es de creacion
propia del investigador.

La validez: Se realizo la invitacion al juicio de expertos para que puedan emitir su informe de la
aplicacion del instrumento lo refiere (26), con especialistas en Rehabilitacién Oral.

La Ficha de validacién y confiabilidad del instrumento de investigacion es la que se

presenta a los profesionales especialistas que firman y aprueban el instrumento que consta de
los siguientes items:

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

I. DATOS GENERALES
1) Apellidos y Nombres del informante: Mg. Miryam RODRIGUEZ LUCEN
2) Instituciéon donde labora: UNDAC
3) Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Ficha de recoleccion de datos
4) Titulo de la investigacion: Caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso
sistémico atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021
5) Autor del instrumento: Bach: Yesmin Maura, Tolentino Galarza

ll. ASPECTO DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
1.CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
2.0BJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables. X
3.ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la X
tecnologia.
4.ORGANIZACION Existe una organizacién légica. X
5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad X
6.INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la X
investigacion.
7.CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-cientificos. X
8.COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e indices. X
9.METODOLOGIA La estrategia responde al propésito de la X
investigacion.
10. OPORTUNIDAD El instrumento sera aplicado en el momento X
oportuno o mas adecuado segln sus
procedimientos.
PROMEDIO DE VALIDACION: 90%

Adaptado por: (27).

. PROMEDIO DE VALORACION: 90%
V. OPINION DE APLICABILIDAD: (Sl) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta

elaborado.

Lugar y fecha: Cerro de Pasco abril de 2021

Firma del Profesional Experto




FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

. DATOS GENERALES

1) Apellidos y Nombres del informante: Mg. Elsa INCHE ARCE
2) Institucion donde labora: UNDAC
3) Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Ficha de recoleccion de datos
4) Titulo de la investigacion: Caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso
sistémico atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021
5) Autor del instrumento: Bach: Yesmin Maura, Tolentino Galarza
ll. ASPECTO DE VALIDACION:

INDICADORES CRITERIOS Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
1.CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. 81
2.0BJETIVIDAD Estéa expresado en conductas observables. 81
3.ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la 81
tecnologia.
4.ORGANIZACION Existe una organizacion ldgica. 81
5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad 100
6.INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la 100
investigacion.
7.CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-cientificos. 81
8.COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e indices. 81
9.METODOLOGIA La estrategia responde al propésito de la 81
investigacion.
10. OPORTUNIDAD El instrumento sera aplicado en el momento 81
oportuno o mas adecuado segln sus
procedimientos.
PROMEDIO DE VALIDACION: 81%

Adaptado por: (27).

elaborado.

. PROMEDIO DE VALORACION: 81%
IV.OPINION DE APLICABILIDAD: (Sl) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta

Lugar y fecha: Cerro de Pasco abril de 2021




FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

DATOS GENERALES

1) Apellidos y Nombres del informante: Mg. Dolly Luz PAREDES INOCENTE
2) Institucion donde labora: UNDAC
3) Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Ficha de recoleccion de datos
4) Titulo de la investigacion: Caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso

sistémico atendidos en el Hospital Militar Central Lima 2021

5) Autor del instrumento: Bach: Yesmin Maura, Tolentino Galarza

ll. ASPECTO DE VALIDACION:

investigacion.

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

1.CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. X
2.0BJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables. X
3.ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la X

tecnologia.
4.ORGANIZACION Existe una organizacion ldgica. X
5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad X
6.INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la X

investigacion.
7.CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-cientificos. X
8.COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e indices. X
9.METODOLOGIA La estrategia responde al propésito de la X

10. OPORTUNIDAD

El instrumento serd aplicado en el momento
oportuno o mas adecuado segln sus
procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: 88%

Adaptado por: (27).

elaborado.

lll. PROMEDIO DE VALORACION: 81% (EXCELENTE)
IV. OPINION DE APLICABILIDAD: (SI) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta

Lugar y fecha: Cerro de Pasco abril de 2021




La confiabilidad:

Se realiza con el programa de SPSS v26, donde se ubicé el estadistico de
prueba del Alfa de Cronbach, la cual se realiz6 una prueba piloto en 6 pacientes de la
muestra. Donde se obtuvo un nivel de confiabilidad de Alfa de Cronbach 0,881 de

fiabilidad de la aplicacién del instrumento.

# Fiabilidad
[ConjuntoDatosl]

Escala: Caracteristicas bucales en pacientes con lupus eritematoso sistémico atendidos en el Hospital Militar Central, Lima 2
021

Resumen de procesamiento de

casos
I %
Casos  Valido 12 100,0
Excluido® 0 0
Total 12 1000

a.La eliminacidn porlista s hasa en
todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de
fiabilidad

Alfa de M de
Cronbach elementos

881 6




