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RESUMEN

El objetivo del estudio valorar el nivel de conocimiento y la actitud de la
salud bucalen gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides
Carrion Garcia, Pasco 2023; fue un estudio de tipo descriptivo, utilizando el
método cientifico, con un disefio no experimental de corte transversal. Para el
estudio se tom6 una muestra no probabilistica intencional, se contd con 148
pacientes que acudieron al hospital Dr. Daniel. Posteriormente se procedi6 a la
recoleccion de datos mediante el cuestionario de conocimientos y el otro de
actitud. Por ser una investigaciéon descriptiva se trabajé con un nivel de confianza
del 95%; presenta las siguientes conclusiones: El nivel de conocimiento de las
gestantes fue regular con 45.27% (67). El nivel de actitud mas frecuente es
medio con 43.24% (64). Las dimensiones de las actitudes fueron regular, tanto a
nivel cognitivo, afectivo y conductual. El nivel de conocimiento sobre salud bucalse
relaciona significativamente con el nivel actitudinal. (0.001<0.05). Existe una
relacidnpositiva baja con Sp=0.221

Palabras clave: Salud bucal, nivel de conocimientos.



ABSTRACT

The objective of the study was to assess the level of knowledge and
attitude towards oral health in pregnant women attended at the Regional Hospital
Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023; it was a descriptive study, using
the scientific method, with a non-experimental cross-sectional design. A non-
probabilistic purposive sample was taken for the study, with 148 patients who
attended the Dr. Daniel hospital. Subsequently, data was collected by means of a
knowledge questionnaire and an attitude questionnaire. Since this was a
descriptive study, we worked with a confidence level of 95%; the following
conclusions were reached: The level of knowledge of the pregnant women was
regular with 45.27% (67). The most frequent level of attitude was medium with
43.24% (64). The dimensions of attitudes were regular, both at the cognitive,
affective and behavioral levels. The level of oral health knowledge is significantly
related to the attitudinal level (0.001<0.05). There is a low positive relationship
with Sp=0.221.

Keywords: Oral health, knowledge level.



INTRODUCCION

La salud bucal durante el embarazo es importante y mucho mas dentro de
la salud bucal preventiva, pues la caries dental es frecuente, también, las
patologias periodontales, (1); durante el embarazo se presentan patologias
bucales las cuales deberan ser controladas con las medidas preventivas, es
aqui, donde ellas deben de conocer al respecto de su salud bucal y de la actitud a
tomar en cuenta, esto se debe de considerar por que el futuro bebe tendria
muchas posibilidades de control al respecto de las patologias propias de las
embarazadas, (2).

La investigacién se presenta en cuatro capitulos; el Capitulo | se describe
la identificacién del problema de investigacion, los objetivos, la justificacién y la
limitaciéndel estudio de investigacion.

En el Capitulo 1l se describe el marco teorico, los antecedentes, las bases
tedricas, la hipébtesis, las variables y su operacionalizacion de estas
respectivamente; en el Capitulo lll presentamos la metodologia de la
investigacion; finalmente en el Capitulo IV presentamos los resultados, la

discusién y las conclusiones.

La Autora
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

En nuestro pais y propiamente dicho en nuestra region de Pasco, la
prevencién odontolégica durante el proceso de controles de las embarazadas
se debe de tener mucha consideracion con la actitud y el conocimiento que
deben de tener ellas, pues el énfasis que deberian tener los profesionales
gineco-obstetras y los cirujanos dentistas, el trabajo en equipo que se debe de
compartir y socializar a las embarazadas es de vital importancia.

Se cuenta con una norma técnica de salud de la atencion integral de
salud maternadel Ministerio de Salud, donde se enfatiza que un examen bucal
es importante desde el inicio de los controles de gestacion, (3) donde se
evaluara la salud bucal de la embarazada desde la primera cita de control
prenatal, donde se le instruird con los cuidados de la salud bucal.

La actitud que se supone que deberia de tener la embarazada es de
tener frecuencia en las citas odontolégicas, pues, asi se evitara las

complicaciones en susalud bucal, donde se deben de valorar las actitudes que
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guardan relacion con su salud bucal; y en tanto las pacientes gestantes que

acuden a su control prenatal enlas instituciones de salud deben de ser muy

rigurosos sus controles, por ello nos proponemos la interrogante de ¢ Cuél es
el nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en gestantes atendidas

en el en el Hospital Regional Dr. Daniel AlcidesCarrién Garcia, Pasco 20237,

interrogante que nos propone el objetivo de valorar el nivel de conocimiento y

la actitud de la salud bucal en gestantes; y asi mejorar las medidas

preventivas, nuevas a implementar; pues la investigacion orientara a resolver
los objetivos planteados, y los datos obtenidos serdn compartidos con los
profesionales para dar solucién a algunas investigacion futuras.

Delimitacién de lainvestigacion

La investigacion se basara en las delimitaciones siguientes: (4)

- Delimitacion Espacial: Estara delimitado dentro de los servicios de
ginecologia y odontologia del Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion
Garcia de Pasco.

- Delimitacién temporal: Estara basada dentro de los meses de febrero
hasta mayo del 2023.

- Delimitacion metodoldgica: Se considerard a los instrumentos que nos
ayudarana la recoleccion de datos las cuales nos daran respuestas a los
objetivos planteados en la investigacion presente.

- Delimitacion social: Toda investigacion busca dar apoyo a los beneficiarios
gue son las embarazadas, donde se mejoraria su situacion de su salud
bucal y también mejorar la actitud de conocimiento de las medidas
preventivas de los cuidados de la cavidad bucal.

Formulacién del problema

1.3.1. Problemageneral

¢ Cual es el nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en
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gestantes atendidas en el en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién
Garcia, Pasco 20237
1.3.2. Problemas especificos
1. ¢Cuéles son las actitudes de la salud bucal que toman las
gestantes?
2. ¢Cudl es el nivel de conocimiento sobre la salud bucal en las
gestantes?
3. ¢Existe relaciéon entre el nivel de conocimiento y la actitud de la
saludbucal en gestantes?
Formulacién de objetivos
1.4.1. Objetivo general
Valorar el nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en
gestantes atendidas en el en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carridn
Garcia, Pasco 2023
1.4.2. Objetivos especificos
1. Analizar las actitudes de la salud bucal que toman las gestantes
2. Identificar el nivel de conocimiento sobre la salud bucal en las
gestantes.
3. Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud de
lasalud bucal en gestantes.
Justificacion de lainvestigacion
La presente investigacion se justifica por ser importante conocer la
actitud de la salud bucal de las gestantes, y se plantean las justificaciones
siguientes, (5)
- Justificaciéon teérica: Los aportes teéricos que se justifica es aportar
conceptos actuales y asi se debe de explicar el nivel de conocimientoy la

actitud frente a la salud bucal de la gestante, de las cuales los
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especialistas como los odontélogos, las obstetras, los ginecobstetras
podran orientar y guiar las practicas del cuidado de la salud bucal.

- Justificacion practica: Ayudara a resolver los problemas que presentan las
gestantes sobre su salud bucal, y mejorar todas las estrategias del
cuidado respectivo con la implementacién en la cita odontoldgica, y es
justificado la investigacién es relevancia clinica.

- Justificacion metodolégica: Se tomara en cuenta los instrumentos de la
recoleccion de los datos, igualmente al momento de la evaluacion y
analisis estadistico, las cuales se justifican los objetivos plateados en la
investigacion.

- Justificacién social: A partir de los resultados obtenidos, se podra, aportar
explicar el conocimiento de la salud bucal a las gestantes, considerandose
justificada la investigacién, con el fin de compartir los resultados a las
gestantes y a si deberan de mejorar sus actitudes y el nivel de
conocimiento de la salud bucal.

La factibilidad de la investigacion se justifica pues los resultados seran
compartidos con investigadores para ampliar la muestra en otros centros de
salud. Por ello justificamos la investigacion.

Limitaciones de la investigacion

Las principales limitaciones serian el tamafio de la muestra, algunos
datos fiables, también investigaciones previas sobre el tema, y la limitacion del

tiempo deejecucién de la investigacion.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

Antecedentes de estudio

Antecedentes internacionales.

Naranjo S. (6) pretendié en su tesis de objetivo; determinar el nivel
cognoscitivo de medidas preventivas de la salud bucal en adolescentes
gestantes 2016 Ecuador, metodologia; encuesta cerrada de 11 preguntas
trabajo de investigacion nivel descriptivo, conto con una muestra de 60
gestantes, resultados; estadisticamente empleo la Anova, de escala
cuantitativa, donde se determiné que la mayoria de gestantes presentan un
nivel de conocimiento regular de lo normado en la salud bucal, conclusion;
que las gestantes no tienen una adecuada importancia por el cuidado de su
salud bucal.

Velasco (7), determina en su tesis de nivel de conocimiento de pacientes
gestantes,del Hospital Gineco-Obstétrico Isidro Ayora, referente a los cuidados
de la salud bucal el 2017 en Quito, Objetivo: determinar el nivel de

conocimiento sobre la prevencion del buen estado de la salud bucal en la



gestacion, Metodologia: el estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal,
conto con una muestra de 129 gestantes, empleo un cuestionario encuesta de
17 interrogantes; Resultados: el 73% pertenecen a Quito, con grado de
educacion secundario, el 60% no cuenta con tratamiento dental, un 34,13%
responden que acudirian a la consulta dental en el primer trimestre de
gestacioén, un 24,60% cumplen con asistir los 3 trimestres de lagestacion a su
control odontoldgico, Conclusiones: la mayoria de las gestantes obtienen un
55% Qué tienen conocimiento de la salud bucal durante el periodo de
gestacion.

Valenzuela (8) el objetivo de su estudio es determinar como el
conocimiento y la actitud de las embarazadas condicionan la actitud de la
buena practica oral en el hospital gineco-obstétrico de Quito Ecuador el afio
2017, metodologia el tipo de investigacion es descriptivo, de corte transversal,
conto con una muestra de 200 gestantes, resultados empleo la prueba
estadistica de Anova, el 51% cuentan conun conocimiento aceptable y un 78%
presenta un actitud adecuada de las practicasde salud bucal, conclusion las
gestantes presentan un nivel regular en el conocimiento, pero un nivel
aceptable en las préacticas de salud bucal por ello se mostraron insuficientes.

Luengo et, al. (9) en México el 2018, en su articulo mencionan su
objetivo de evaluar el nivel de los conocimientos sobre salud bucal en
gestantes mexicanas; metodologia, emplearon un cuestionario a una muestra
de 50 embarazadas del Hospital Azteca, donde evaluaron los conocimientos
sobre salud bucal, emplearon el estadistico de prueba de la Chi?, donde
analizaron los datos de cada gestante, resultados, obtuvieron que el 58% que
cuentan con un nivel regular de conocimientos de salud bucal, en cuanto a las
medidas preventivas el 44% presentaun conocimiento regular; en cuanto al

conocimiento de enfermedades bucales es malo no conocen, en tanto



estadisticamente son observados entre el nivel de conocimiento sobre salud
bucal, donde la edad (p=0.0008) y el lugar de donde proceden las
embarazadas es de (p=0.0266). Conclusiones, la educacion en cuanto a la
salud bucal durante el proceso de gestacion deberia de ser la tarea primordial
de los servicios de salud, como preventivas promocionales que comprenda
incluso a su familia de las gestantes.

Leffalle et,al (10) en Argentina el 2021, evidencian en el articulo con el
objetivo deanalizar de sus conocimientos y las practicas de salud bucal en
mujeres embarazadas, y asi organizarian informacién relevantes al caso,
metodologia, trabajo descriptivo, de enfoque cualitativo, disefio cientifico, con
busqueda de informacién de Ebsco , Pubmet, Scielo, y con la terminologia de
Mesh, resultadosy conclusiones, existe factores de riesgo de que no acudan
a sus citas odontolégicas, en su fase preventiva, se deben mejorar las fases
estratégicas parasuperar esta desercion, el control odontolégico precoz y de
los efectos positivos de las gestantes del enfoque preventivo promocional es
importantes, pues se evidenciamucha dejades de parte de las gestantes.

Antecedentes Nacionales:

Aruhuanca C. (11) determina su objetivo de relacionar del nivel de
conocimiento yla actitud de la salud bucal durante el embarazo de gestantes
atendidas en el Centrode Salud de Ambar, Lima 2018, metodologia, es un
estudio aplicado, de nivel correlacional, transversal, disefio no experimental,
caracterizo a sus variables del estudio, empleo una encuesta para la
recolecciébn de los datos, conto con una poblacibn de 120 gestantes;
resultado, existe una correlaciéon positiva de un 0,823,conclusion, que el nivel
de conocimiento se relaciona positivamente con la actitud sobre el cuidado de
la salud bucal e las gestantes.

Anyosa (12) , menciona en Chiclayo el 2020, en su tesis plantea su

objetivo de lainvestigacién es determinar la relacion del nivel de conocimiento



y la actitud de las gestantes ante las practicas en la salud bucal del Ministerio
de Salud, El Porvenir —Trujillo, metodologia el estudio fue de tipo basico,
transversal, correlacional, no experimental, d enfoque -cuantitativo, su
poblacion de estudio fue de 14 gestantes, se empleé un cuestionario de 30
preguntas, un consentimiento informado, los resultados empleo la estadistica
descriptiva de Spearman, donde hallo que 52% del nivel de conocimientos en
la salud bucal es malo, un 75% de la actitud de la salud bucal es favorable, el
58.3% sus practicas en un nivel regular, y un 33.3% presenta malas practicas;
conclusidn existe una correlacién positiva entre el nivelde conocimiento con
sus actitudes y de las practicas en la salud bucal de las embarazadas
evaluadas.

Diaz (13) menciona en Lima el 2022, en su tesis con el objetivo de
determinar la relacion entre los conocimientos las actitudes y las practicas de
la salud bucal de las gestantes atendidas en el servicio de gineco obstetricia del
Hospital de Chancay, metodologia su estudio fue basico, no experimental,
transversal, disefio experimental, de enfoque cuantitativo, utilizo un
cuestionario servqual del sistema del Ministerio de Salud, con 44 preguntas, de
escala de 1 al 7, resultados demuestra que no existe relacion entre la calidad
y la salud oral durante la gestacion, los conocimientos son deficientes, en
cuanto a la actitud es favorable, lahigiene oral es deficiente, conclusiones; se
deben brindar motivaciones e informacion preventivas promocionales sobre la
salud bucal a las gestantes duranteel embarazo.

Lacherre (14) el 2015 en Piura Perd menciona en su objetivo de
investigacion de identificar la relacién del nivel de conocimiento y las actitudes
sobre medidas preventivas de la salud bucal de gestantes atendidas en el
centro de salud Maria Goretti, metodologia empleo un disefio estadistico de

prueba no experimental, resultados existe relacion del conocimiento y la
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actitud sobre la salud bucal no fue significativa Ns >0.05, ademas empleo la
prueba estadistica de la chi? , el error queobservo fu de 0.329 que es 32% de
error, rechaza la prueba alterna, conclusiones,que el nivel de conocimiento no
va depender de la actitud de las gestantes, ademaslas variables de actitud y de
conocimiento no estan relacionadas, y ambas variables estan distribuidas de
forma independiente.

Yupanqui (15) mencionan en Pimentel Perl el 2021, en la tesis cuyo
objetivo es determinar la relacion entre el nivel del conocimiento y la practica
de salud bucal engestantes atendidas en el Centro de Salud los licenciados de
Ayacucho, la metodologia que emplearon fue un estudio tipo cuantitativo, de
disefio correlacional, corte transversal, observacional, contaron con una
muestra de 100 gestantes, emplearon cuestionarios con 18 interrogantes, con
un Alfa de Cronbach de 0,804 de confiablidad del instrumento para el
conocimiento, resultados, mencionan que un 76,5% cuentan con un nivel de
conocimiento bueno, un 56,0% una practica regular sobre su salud oral,
conclusiones si existe relacion entre ambas variables.

Bases tedricas-cientificas

Conocimiento

En el sistema de salud, el conocimiento en un componente pues se
conceptlia a los procesos subjetivos, también se define como una serie de
afirmaciones de loshechos de resultados que se van a transmitir mediante una
comunicacion sistematica, (16), existe muchos tipos de conocimientos de los
cuales se consideran:

- Conocimiento ordinario. Es el denominado como no especializado sin
experiencia, el cual se aceptard o rechazar mediante la investigacion;
tambiénse le denomina conocimiento de sentido comun, (17)

- Conocimiento cientifico. Este es un conocimiento de accion tiene

muchos estilos de la percepcién del mismo. (17)



El conocimiento son los datos que se guardan de acuerdo a las
vivencias y los aprendizajes diarios.

El conocimiento de la salud bucal

Se conoce cuando conocemos mas conceptos en relacién a la salud
bucal, donde se presenta la informacion y el individuo responde con las
respuestas o las acciones a la interrogante, conocimientos previos a las
respuestas y actitudes, (18), la interrogacion sera acerca de prevencion y
tratamiento de patologias de la cavidadbucal de los tejidos duros y blandos.

Salud bucal

La OMS define como la ausencia de patologias que puedan involucrar
a la cavidad bucal y las piezas dentales, tejidos duros y blandos, asi lo define
al buen estado de salud bucal, (19), ademas, se enfatiza d ellos programas
preventivos promocionales para la calidad de vida en su salud bucal de los
individuos.

El conocimiento de la salud bucal que debe de conocer la gestante,
para en base a ellos debera de seguir sus cuidados de su salud bucal, como
una estrategiapara mejorar las actitudes positivas, la que le dard como resultado
una buena calidadde vida, (20).

Nivel de conocimiento de salud bucal

Es cuando la persona demuestra que conoce de mucha informacién de
la salud bucal, siendo esta una percepcién sensorial, la cual se cruza con la
informacion adquirida.

Debemos de enfatizar el nivel de conocimiento sobre salud bucal,
dondepodemos medirlo como:

- Conocimiento de las enfermedades de la cavidad bucal, debe conocer de
la transmision de enfermedades de la cavidad bucal, bebidas, enfermedad
periodontal, las maloclusiones.

- Conocimiento de medidas preventivas en salud bucal, en las que se
considera conocimiento de la limpieza bucal, cepillado de sus dientes,

fldor, caries, tratamiento.
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- Conocimiento del crecimiento y desarrollo dental. conoce la cantidad de
dientes que deben de tener, la frecuencia de erupcién dental si lo conocen.
- Conocimiento de la atencion odontolégica. Asiste a la consulta dental,
evaluacion odontolégica.
- Se plantea un cuestionario de 15 preguntas en esquema de la escala de
Likert.
Se empleara una escala valorativa de:
- Nivel alto = 13 a 18 puntos
- Nivel regular =7 a 12 puntos
- Nivel bajo = 0 a 6 puntos.
Se contara con 15 preguntas en un cuestionario de Likert
La actitud
Es un sentimiento positivo o negativo, de un hecho, los valores van a
preceder a la actitud, ademas se debe de considerar que el cambio de actitud
puede preceder a un cambio de conducta la cual va a preceder a la actitud, (21).
La actitud sobre la salud bucal
En la conceptualizacion se define como una actitud de la manera de
cémoresponder las interrogantes, conocidos son los tres componentes que se
definenlas actitudes son tres: (22)
La actitud se puede medir como:
- Actitud cognitiva. Donde valoramos el comportamiento, problema social,
nivel de conocimiento, servicio.
- Actitud conductual. Donde se valora la creencia, posicionar la idea, el
cambio en el comportamiento.
- Actitud afectiva. Donde se valora el sentimiento de agrado, esfuerzo,
sentimientos positivos.
Con una escala de medicion de:

1 = Nunca

11



2 = Casi nunca
3 =Aveces
4 = Casi siempre
5 = Siempre
La decision de las respuestas es en los niveles:

- Bajo de 6 hasta 19 puntos
- Regular de 20 a 29 puntos
- Alto de 30 a 40 puntos

Gestante

La gestante pasa por un proceso fisiolégico del embarazo, siguiendo
toda una secuencia de fendmenos que desarrollan en la que se alteran la
mayoria desus sistemas maternos y sus aparatos, (23)

Cambios fisiolégicos en la cavidad bucal en la gestante

Durante el proceso de la gestacion los tejidos dentales sufren
alteraciones, en los tejidos blandos y duros, de las cuales van a implicar a el
sistema estomatognatico, estos cambios repercutiran con erosion intrinseca de
esmaltedel diente, esto por la accidn de los acidos gastricos (24) siendo uno de
los masimportantes sucesos.

Los cambios microbiol6gicos en la gestante

Se conoce el aumento de las bacterias anaerobias y aerobias, las
cuales esta bacteria se caracteriza por requerir la vitamina K para su
crecimiento, este aumento de bacterias a condicionado a una gingivitis en la
gestante, (25)

Los cambios inmunolégicos en la gestante

El sistema inmune se disminuye en la gestante, la cual se afecta como
un inmunosupresor a nivel del periodonto, la cual ocurren lesiones

inflamatorias.
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2.3.

2.4.

Los cambios neuroldgicos en la gestante

Es importante conocer estos cambios. Pues, ellos van a
condicionarpatologias bucales.

Las manifestaciones bucales en la gestante

- Alteraciones en los tejidos blandos, la gingivitis es la mas frecuente en la
gestante, seguido de una periodontitis (26)

- Alteraciones en los tejidos duros, lo mas frecuente es las caries por la
desmineralizacion del esmalte, durante el embarazo suele aumentan esta
incidencia de caries, las cuales deberdan de ser controladas con las
curaciones y tratamientos respectivos (27)

Definicion de términos basicos

Conocimiento. Es las experiencias, los valores y es donde
posteriormente el individuo habra generado un mensaje recibido ante un
interrogante, (18)

Salud bucal. Es el estado de la no presencia o ausencia de alguna
patologia bucal(1)

Nivel de conocimiento. Se denomina a la percepcion sensorial, de
acuerdo a lainformacién que se requiere del sujeto, (3)

Gestante. Estado fisiolégico en la mujer que pasa por el proceso del
embarazo yculmina con el parto, (28)
Formulacion de hipétesis
2.4.1. Hipétesis general

Es regular el nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en
gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carridon Garcia,
Pasco 2023
2.4.2. Hipotesis especificas

1. Laactitud es regular sobre la salud bucal que toman las gestantes
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2.5.

2.6.

Es regular el nivel de conocimiento sobre la salud bucal en las

gestantes

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud de la

salud bucal en gestantes.

Identificacion de variables

Variable dependiente: Nivel de conocimiento Variable independiente:

Actitud sobre la salud bucal

Definicidon operacional de variables e indicadores

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES SUB INDICADORES INSTRUMENTOS TECNICAS ESCALA
DE
MEDICION
Comportamiento
Actitud
cognitiva. Problema social
VARIABLE Nivel a Bajo de 6 hasta 19
INDEPENDIENTE et - de puntos
conocimiento,
de servicio.
c - Nominal
Actitud sobre la Actitud reencia Regular de 20 a 29
salud bucal cuitu - puntos Cuestionario Encuesta
conductual. Cambio en el
comportamiento
Sentimiento de
Alto de 30 a 40 puntos i
Actitud afectiva agrado Ordinal
Esfuerzo
Sentimientos
positivos.
Transmision
Enfermedades
bucales Enfermedad
periodontal
VARIABLE
DEPENDIENTE Maloclusion
Nivel alto = 13 a 18
Consulta dental puntos
Atencion Evaluacion
odontoldgica dental
Nivel de Nominal
conocimiento Limpieza bucal
sobre salud bucal Nivel regular = 7 a 12 Cuestionario Encuesta
i ————————1 puntos
Medidas Cepillado de sus P
preventivas dientes
Flaor
Caries, Nivel bajo=0a 6 Ordinal
tratamiento puntos.
Conoce la
Crecimiento y cantidad de
desarrollo dientes que
dental. deben de tener,

Erupcion dental
si lo conocen

Conocimiento
de la atencion
odontoldgica.

Asiste a la
consulta dental

Evaluacion
odontoldgica
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CAPITULO IlI
METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion
Se empled un tipo de investigacion basica de enfoque cuantitativo, (29)
Nivel de investigacién
El nivel de investigacion fue correlacional, descriptivo
Métodos de investigacion
El método de investigacion fue hipotético deductivo.
Disefio de investigacion
Fue un estudio de disefio no experimental de corte transversal, (29) El

esquema del disefio es:

Oy

—

Oz
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3.5.

3.6.

Donde:
M = Muestra (gestantes)
Oy, Oz = Variables de estudio
r = Coeficiente de correlaciones entre las variables.
Poblaci6on y muestra
Poblacion: Estuvo constituida por todas las pacientes gestantes que
asistenal Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco
Muestra: Estuvo constituido por 148 gestantes que asisten al
servicio de ginecoobstetricia y al servicio de odontologia del Hospital
Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco, durante los meses
establecidos de la investigacion. Muestreo: Se emple6 un muestreo no
probabilistico por conveniencia, (30).
Criterios de inclusion
- Gestantes que asisten al Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién
Garcia,Pasco
- Gestantes que desean ser parte de la muestra de estudio y firmar el
consentimiento informado.
Criterios de exclusién
- Gestantes que no sean pacientes del Hospital Regional Dr. Daniel Alcides
Carrion Garcia, Pasco
- Gestantes que no desean ser parte de la muestra de estudio y no desean
firmar el consentimiento informado.
Técnicas e instrumento de recoleccion de datos
Las técnicas empleadas para la recoleccién de los datos fueron, (31)
- Encuesta
- Andlisis documental

- Instrumentos empleados para la recoleccion de datos. (31)
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3.7.

3.8.

3.9.

3.10.

- Cuestionario
- Consentimiento informado
Seleccién, validacion y confiabilidad de los instrumentos de investigacion

La seleccion de instrumentos de investigacion fue con criterios que ha
elegido elinvestigador, (27)

La validacion de los instrumentos identifica la objetividad, de las
variables deinvestigacion.

La confiabilidad del instrumento de recoleccién de datos es cuando
se aplica larecoleccion de datos y sera confiable, (27)
Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

Para el procedimiento de andlisis de datos se empled un

software de SPSS v26, el programa de Excel, donde se
procesaran los datos obtenidos, para dar respuestas a nuestros
objetivos planteados, (32), (33)., luego los datos seran
presentados en tablas y gréficos.
Tratamiento estadistico

Toda la informacién que se recab6 fue procesada con un estadistico de
prueba la cual la investigadora propone a la prueba no paramétrica de la Rho
Spearman, la cual ayudo en procesar la prueba de hipétesis, (33)
Orientacion ética filoséficay epistémica

Se aplico la ética respetando la autonomia de confidencialidad,
anonimato, pues toda la informacién que se recabe sera Unicamente con fines
de investigaciény académico, la investigacion fue orientada con la ética de los
principios de Helsinki, (34) , ademés, se le informara a la paciente
indicandole el objetivo de la investigacion, y luego ellos pueden firmar el

consentimiento informado de serparticipe como muestra de la investigacion.
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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 mayo a julio de 2023, la

adquisiciénde datos fue en un solo momento transversal, luego del muestreo

no probabilistico de las gestantes del Hospital Daniel Alcides Carrion, Pasco

2023, se realizo el control de calidad de los mismos, para finalmente iniciar la

tabulacion y poder observar los resultados estadisticamente.

1.

Se cumplié con los siguientes procedimientos:

Se inici6 con la presentaciébn del proyecto de investigacion la cual
aprobado yaceptado en la Facultad de Odontologia.

Se ubic6 la poblacién objeto del estudio.

Se ubicod los instrumentos que se aplicaron a la muestra objetivo y
posteriormente se determiné la validez y confiabilidad de los instrumentos
de investigacion.

Se procedid a procesar los datos recopilados utilizando la estadistica
descriptiva.

Se analizaron los resultados haciendo uso de la estadistica descriptiva e
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4.2.

inferencial, con ayuda del paquete estadistico SPSS, concluyendo con la
discusién de los resultados y la determinacion de las conclusiones y
recomendaciones correspondientes.

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

correspondiente en acto publico.

Presentacidn, andlisis e interpretacion de resultados

Tabla 1. Distribucion del nivel de conocimiento de la Salud Bucal de las

Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién Garcia,

Pasco 2023
Nivel de Conocimiento Total
N° %
Alto 42 28.38
Regular 67 45.27
Bajo 39 26,35
Total 148 100

Fuente: Cuestionario

Gréafico 1. Distribucién del nivel de conocimiento de la Salud Bucal de las
Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides CarrionGarcia,
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Fuente: Tabla 1
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Comentario 01: En la tabla y grafico 1, se muestra la distribuciéon del

nivel de conocimiento de las gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr.

Daniel Alcides Carrion, se observa que el 45.27% (67) presenta un nivel de

conocimiento en saludbucal regular, el 28.38% (42) un nivel alto y el 26.35%

(39) un nivel bajo.

Tabla 2. Distribucion del nivel de actitud de la Salud Bucal de las
Gestantesatendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia,

Pasco 2023
Nivel de Actitud Total
N° %
Alta 45 30.41
Media 64 43.24
Baja 39 26.35
Total 148 100

Fuente: Cuestionario

Grafico 2. Distribucion del nivel de actitud de la Salud Bucal de las Gestantes
atendidasen el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco
2023
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Comentario 02: En la tabla y grafico 2, se muestra la distribucién del
nivel de actitudde las gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel
Alcides Carrién, se observa que el 43.24% (64) presenta un nivel actitudinal en
salud bucal media, el 30.41% (45) un nivel alto y el 26.35% (39) un nivel bajo.

Tabla 3. Distribuciéon de las dimensiones de la actitud de la Salud Bucal de las
Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carridon Garcia,
Pasco 2023

Nivel de Calidad
Dimensién de la

Actitud frente a Alta Media Baja
la Salud Bucal N° % N° % N° %
Actitudes 40 | 27.03 | 71 | 4797 | 37 | 25.00
Cognitivas
Actitudes 46 | 31.08 | 69 | 4662 | 33 | 2230
Afectivas
Actitudes 42 28.38 67 45.27 39 26.35
Conductuales

Fuente: Cuestionario de Actitud

Grafico 3. Distribucién de las dimensiones de la actitud de la Salud Bucal de
las Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién
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Comentario 03: En la tabla y grafico 3, se muestra la distribucion de las

dimensiones del nivel de actitud de las gestantes atendidas en el Hospital

Regional Dr. Daniel Alcides Carridon, se observa que en la dimension de

actitudes cognitivas el 47.97%(71) tiene un nivel de actitud media, el 27.03%

(40) un nivel alto y el 25% (37) tiene un nivel bajo; en la dimension de

actitudes afectivas, el 46.62% (69) tieneun nivel medio, el 31.08% (46) un nivel

alto y el 22.30% (33) un nivel bajo y en la dimension de actitudes conductuales

el 45.27% (67) tiene un nivel medio, el 28.38% (42) y el 26.35% (39) tiene un

nivel bajo.

Tabla 4. Distribucion del nivel de conocimiento segun el nivel de actitud de la
Salud Bucal de las Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel

Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023

Total
Nivel de Actitud
Nivel de Alta Media Baja
Conocimiento NE % NG % NE % NG %

Alto 15 10.14 18 12.16 9 6.08 42 28.38

Regular 20 13.51 35 23.65 12 8.11 67 45.27
Bajo 10 6.76 11 7.43 18 | 12.16 39 26.35
Total 45 3041 64 43.24 39 |26.35| 148 100

Fuente: Cuestionario de Actitud
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Grafico 4. Distribucion del nivel de conocimiento segun el nivel de actitud de la
Salud Bucal de las Gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel
Alcides Carridbn Garcia, Pasco 2023
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Comentario 04: En la tabla y grafico 4, se muestra la distribucion de las
dimensiones del nivel de actitud de las gestantes atendidas en el Hospital
Regional Dr. Daniel Alcides Carrion, se observa que del 45.27% (67) que
tiene un nivel de conocimiento regular, de los cuales el 23.65% (35)
tiene un nivel actitudinal medio, el 13.51% (20) un nivel alto y el 8.11%
(12) un nivel bajo; del 28.38% (42) que tiene un nivel de conocimiento alto, el
12.16% (18) tiene un nivel deactitud medio, el 10.14% (15) un nivel alto y el
6.08% (9) un nivel bajo; por ultimo el 26.35% (39) que tiene un nivel de
conocimiento bajo, el 12.16% (18)tiene un nivel de actitud bajo, el 7.43% (11)

un nivel medio y el 6.76% (10) un nivel alto.
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4.3. Pruebade hipoétesis

Tabla 5. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadisti gl Sig. Estadisti gl Sig.
CcO CcOo
Nivel de ,142 148 ,001 ,156 148 ,001
conocimiento
Nivel , 142 148 ,001 , 156 148 ,001
actitudinal
Tabla 6. Prueba de correlacion
Nivel de Nivel
Actitudinal
Conocimiento
Rho de Nivel de Coeficiente de 1,000 221
Spearman conocimiento correlacion
Sig. (bilateral) . ,001
N 148 148
Nivel actitudinal Coeficiente de ,132 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,001
N 148 148

Comentario estadistico N° 01:

El p valor es de 0.001, que es menos al 0,05 (0.001<0.05), por lo que se
rechaza lahip6tesis nula y se acepta la hip6tesis alterna, es decir el nivel de
conocimiento sobre salud bucal se relaciona significativamente con el nivel
actitudinal. El coeficiente rho de Spearman es de 0.221, lo que indica que la
relacion entre las variables es directa y su grado es bajo.

Conclusién estadistica.

Se puede afirmar con un 95% de confianza que existe una relacion
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4.4.

positiva baja entre el nivel de conocimiento y el nivel actitudinal de la salud
bucal en gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides
Carrion Garcia.

Discusién de resultados

Naranjo S. (6) pretendié en su tesis de objetivo; determinar el nivel
cognoscitivo de medidas preventivas de la salud bucal en adolescentes
gestantes 2016 Ecuador, metodologia; encuesta cerrada de 11 preguntas
trabajo de investigacion nivel descriptivo, conto con una muestra de 60
gestantes, resultados; estadisticamente empleo la Anova, de escala
cuantitativa, donde se determind que la mayoria de gestantes presentan un
nivel de conocimiento regular de lo normado en la salud bucal, conclusién;
que las gestantes no tienen una adecuada importancia por el cuidado de su
salud bucal. En el estudio se encontré que el nivel de conocimientofue regular
con 45.27% (39).

Velasco (7), determina en su tesis de nivel de conocimiento de pacientes
gestantes,del Hospital Gineco-Obstétrico Isidro Ayora, referente a los cuidados
de la salud bucal el 2017 en Quito, Objetivo: determinar el nivel de
conocimiento sobre la prevencion del buen estado de la salud bucal en la
gestacion, Metodologia: el estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal,
conto con una muestra de 129 gestantes, empleo un cuestionario encuesta de
17 interrogantes; Resultados: el 73% pertenecen a Quito, con grado de
educaciéon secundario, el 60% no cuenta con tratamiento dental, un 34,13%
responden que acudirian a la consulta dental en el primer trimestre de
gestacioén, un 24,60% cumplen con asistir los 3 trimestres de lagestacion a su
control odontoldgico, Conclusiones: la mayoria de las gestantes obtienen un
55% Qué tienen conocimiento de la salud bucal durante el periodo de

gestacion. El estudio encontré un 45.27% (67) de nivel de conocimiento regular
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en salud bucal.

Valenzuela (8) el objetivo de su estudio es determinar como el
conocimiento y la actitud de las embarazadas condicionan la actitud de la
buena practica oral en el hospital gineco-obstétrico de Quito Ecuador el afio
2017, metodologia el tipo de investigacion es descriptivo, de corte transversal,
conto con una muestra de 200 gestantes, resultados empleo la prueba
estadistica de Anova, el 51% cuentan con un conocimiento aceptable y un 78%
presenta un actitud adecuada de las practicasde salud bucal, conclusion las
gestantes presentan un nivel regular en el conocimiento, pero un nivel
aceptable en las practicas de salud bucal por ello se mostraron insuficientes.
En el estudio se encontré un nivel de conocimiento en salud bucal regular con
45.27% (67) y un nivel de actitud frente a su salud bucal medio con 43.24%
(64).

Aruhuanca C. (11) determina su objetivo de relacionar del nivel de
conocimiento yla actitud de la salud bucal durante el embarazo de gestantes
atendidas en el Centrode Salud de Ambar, Lima 2018, metodologia, es un
estudio aplicado, de nivel correlacional, transversal, disefio no experimental,
caracterizo a sus variables del estudio, empleo una encuesta para la
recolecciébn de los datos, conto con una poblacibn de 120 gestantes;
resultado, existe una correlacion positiva de un 0,823,conclusion, que el nivel
de conocimiento se relaciona positivamente con la actitud sobre el cuidado de
la salud bucal e las gestantes. En el estudio se encontré una relacion directa
baja entre el nivel de conocimiento y el nivel actitudinal de salud bucal con Sp
=0.221

Anyosa (12) , menciona en Chiclayo el 2020, en su tesis plantea su
objetivo de lainvestigacién es determinar la relacion del nivel de conocimiento

y la actitud de las gestantes ante las practicas en la salud bucal del Ministerio
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de Salud, El Porvenir —Trujillo, metodologia el estudio fue de tipo basico,
transversal, correlacional, no experimental, d enfoque cuantitativo, su
poblacion de estudio fue de 14 gestantes, se emple6é un cuestionario de 30
preguntas, un consentimiento informado, los resultados empleo la estadistica
descriptiva de Spearman, donde hallo que 52% del nivel de conocimientos en
la salud bucal es malo, un 75% de la actitud de la salud bucal es favorable, el
58.3% sus practicas en un nivel regular, y un 33.3% presenta malas practicas;
conclusidén existe una correlacion positiva entre el nivel de conocimiento con
sus actitudes y de las practicas en la salud bucal de las embarazadas
evaluadas. Los resultados del estudio coinciden con los resultados, con un Sp
= 0.221, que indica una relacion directa y baja ente el nivel cognitivo y elnivel
actitudinal en salud bucal.

Lacherre (14) el 2015 en Piura Peri menciona en su objetivo de
investigacion de identificar la relacion del nivel de conocimiento y las actitudes
sobre medidas preventivas de la salud bucal de gestantes atendidas en el
centro de salud Maria Goretti, metodologia empleo un disefio estadistico de
prueba no experimental, resultados existe relacion del conocimiento y la
actitud sobre la salud bucal no fue significativa Ns >0.05, ademas empleo la
prueba estadistica de la chi? , el error queobservo fu de 0.329 que es 32% de
error, rechaza la prueba alterna, conclusiones,que el nivel de conocimiento no
va depender de la actitud de las gestantes, ademaslas variables de actitud y de
conocimiento no estan relacionadas, y ambas variables estan distribuidas de
forma independiente. El estudio no coincide con estos resultados, porque
encontré una relacion directa baja con Sp = 0.221.

Yupanqui (15) mencionan en Pimentel Per( el 2021, en la tesis cuyo
objetivo es determinar la relacion entre el nivel del conocimiento y la practica

de salud bucal engestantes atendidas en el Centro de Salud los licenciados de
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Ayacucho, la metodologia que emplearon fue un estudio tipo cuantitativo, de
disefio correlacional, corte transversal, observacional, contaron con una
muestra de 100 gestantes, emplearon cuestionarios con 18 interrogantes, con
un Alfa de Cronbach de 0,804 de confiablidad del instrumento para el
conocimiento, resultados, mencionan que un 76,5% cuentan con un nivel de
conocimiento bueno, un 56,0% una practica regular sobre su salud oral,
conclusiones si existe relacién entre ambas variables. El estudio evidencio

esta relacién con un Sp = 0.221, queestablece una relacién directa baja.
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CONCLUSIONES

Después de recogido y analizado los datos, el estudio arriba a las

siguientes conclusiones:

1.

La valoracion que se da para el nivel de conocimiento de las gestantes fue regular
con 45.27% (67).

Al analisis de la actitud mas frecuente de las gestantes es un nivel medio con
43.24% (64)

El nivel de conocimiento de las gestantes sobre la salud bucal en las gestantes
tomando las dimensiones de las actitudes fueron regular, tanto a nivel cognitivo,
afectivo y conductual.

Se llega a la conclusién de relacién del nivel de conocimiento sobre salud bucal
se relaciona significativamente con el nivel actitudinal. (0.001<0.05). entonces si

existe una relacion positiva baja con Sp=0.221



1)

2)

3)

RECOMENDACIONES

Recomendamos a desarrollar mas trabajos de enfoque correlacional.

Se recomienda a los centros de salud, hospitales y clinicas particulares, dar
prioridad a la parte educativa como promocion de la salud

Recomendar a que se incluyan estudios longitudinales para estudiar la evolucién

de la actitud frente al nivel educativo aplicado.
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ANEXOS



MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

Problema general

Objetivo general

Hipodtesis general

¢Cual es el nivel de
conocimiento y la actitud
de la salud bucal en
gestantes atendidas en el
en el Hospital Regional Dr.
Daniel Alcides Carrién

Garcia, Pasco 20237

Valorar el nivel de
conocimiento y la actitud
de la salud bucal en
gestantes atendidas en el
en el Hospital Regional Dr.

Daniel Alcides Carriéon

Garcia, Pasco 2023

Es regular el nivel de
conocimiento y la actitud de la
salud bucal en gestantes
atendidas en el en el Hospital
Regional Dr. Daniel Alcides

Carrién Garcia, Pasco 2023

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipodtesis especificas

1. ¢Cuales son las

actitudes de la salud

bucal que toman las
gestantes?

2. ¢Cudl es el nivel de
conocimiento sobre la
salud bucal en las
gestantes?

3. ¢Existe relacién entre
el nivel de conocimiento
y la actitud de la salud

bucal en gestantes?

1. Analizar las actitudes
de la salud bucal que
toman las gestantes

2. ldentificar el nivel de
conocimiento sobre la
salud bucal en las
gestantes.

3. Determinar la relacion
entre el nivel de

conocimiento y la

la salud

actitud de

bucal en gestantes.

1. La actitud es regular sobre
la salud bucal que toman

las gestantes

2. Es regular el nivel de
conocimiento sobre la
salud bucal en las
gestantes

3. Existe relacién entre el

nivel de conocimiento y la
actitud de la salud bucal en

gestantes




Instrumentos de recoleccién de datos

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
ANEXO N° 01
CUESTIONARIO

Nivel de conocimiento de la salud bucal en gestantes atendidas en elHospital
Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023

Dimensiones N° Indicadores Nunca | Casi A Casi Siempre
nunca veces siempre
1 2 3 4 5

| Limpieza bucal

1 Considera que la mejor medida para mantener]
sus dientes sanos es la limpieza bucal

1 Proceso de la caries

2 El consumo de muchos carbohidratos le dard
caries

1 Cepillado de los dientes

Medidas de

prevencion 3 Después de cada comida se lava los dientes.
vV Suplemento del flaor
4 Considera que es necesario la aplicacion de
flor en el proceso del embarazo
\Y Tratamiento dental
5 Durante el proceso del embarazo debe de hacer
visitas al dentista
Vi transmision
6 La caries es una patologia que se transmite en|
las personas
7 La gingivitis es una patologia que se transmite
de persona a persona
Enfermedades P P _
bucales Vil Enfermedad periodontal
8 ¢Cuando sangra sus encias, sabe que se llama
enfermedad periodontal?
9 Cuando sangra sus encias va inmediatamente
al dentista
VI Maloclusiéon
10 Sabe que un bebe cuando utiliza mucho el
chupdn tendra problemas de maloclusion
IX Consulta
Atencién 11 Acude al dentista con el propésito de evita
enfermedades bucales
dental X Revision o examen
12 Visita al dentista frecuentemente cada seis
meses
Xl Frecuencia
D I 13 ¢Conoce que tenemos 32 dientes
esarrofio permanentes?
dental Xl Cantidad

14 Sabe que los nifios tienen 20 dientes

15 Sabe que si el nifio tiene patologias bucales
estas van a tener problemas en sus dientes
permanentes

Tomado de Aruhuanca (11), y adaptado por la investigadora
Escala valorativa de:
Nivel alto = 13 a 18 puntos Nivel regular = 7 a 12 puntosNivel bajo = 0 a 6 puntos.




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
ANEXO N° 02
CUESTIONARIO

Actitud de la salud bucal en gestantes atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel
Alcides Carrién Garcia, Pasco 2023

N° Nunca Casi A Casi Siempre
nunca | veces siempre
Dimensiones Indicadores 1 2 3 4 5

| Comportamiento

1 El comportamiento de su salud bucal es el
adecuado.
2 Automaéticamente visita al dentista cuando

tiene una molestia dental.

11 Nivel de conocimiento

3 Reconoce los peligros de automedicarse
cuando tiene dolor dental
4 Reconoce que la visita al dentista le ayuda
en la prevencion de las enfermedades
bucales.
I} Problematica social
5 Prioriza otras consultas médicas antes
que al dentista.
6 Considera que la visita al dentista es
pérdida de tiempo.
Y Servicio
Actitudes 7 Se le informa de los peligros que le
cognitivas pueden causar a su salud si no visita al
dentista.
8 Considera que el servicio dental no es
adecuado, por ello no lo visita.
Y Sentimiento de agrado
9 Particularmente para usted es importante

que el servicio dental sea de su agrado.

10 Conocer al dentista es muy importante en
su decision de visita.

VI Esfuerzo

11 Considera que no tiene tiempo para visitar
al dentista.

12 Cuando visito al dentista tuvo problemas.

Vi Sentimientos positivos
Actitudes 13 La falta de informacién sobre las
) enfermedades bucales hace que sus
afectivas sentimientos no sean positivos

14 Considera que tener sentimientos
positivos hacia el odontélogo favorecera la
relacion médico y el paciente

VI Posicionar laidea

15 Su conducta le va en contra en el
momento de la cita dental

16 Siempre mantiene una idea y nada lo hace
cambiar

IX Creencia

17 Cree que con la visita al dentista puede
afectar su embarazo

Actitudes 18 | ¢Esta dispuesta a perder una pieza dental
por cada embarazo?
conductuales [Tx Cambio del comportamiento

19 Considera que en el embarazo le cambio
su comportamiento

20 ¢Se irita facilmente ante cualquier
situacion?

Tomado de Aruhuanca (11), adaptado por la investigadora Con una escala de medicién de:

La decision de las respuestas es en los niveles:

1 =Nunca Bajo de 6 hasta 19 puntos 2 = Casi hunca Regular de 20 a 29 puntos 3 = A veces
Alto de 30 a 40 puntos 4 = Casi siempre 5 = Siempre




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE
ODONTOLOGIAANEXO N° 03

CONSENTIMIENTO DE LA PARTICIPACION

N° Paciente:

La que suscribe esta de acuerdo

en participar eninvestigacion para Valorar el nivel de conocimiento y la actitud
de la salud bucal en gestantes atendidas en el en el Hospital Regional Dr.
Daniel Alcides Carrién Garcia, Pasco 2023. Asi mismo estoy muy de acuerdo
con la participacion. Para dar este consentimiento he recibido una amplia
explicacion de la.

Dra. Quien me

ha informado que: Que si pueda ser parte de la

encuesta.

Doy mi consentimiento con participar en el estudio es de absolutamente
voluntario y el hecho deno aceptar no tendria consecuencias en mis relaciones
con la profesional que realiza esta investigacion.

En cualquier momento puedo retirarme del estudio.

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,

Cerro de Pasco a los dias de mes de del

Nombre del Paciente: Firma:

Nombre del Profesional: Firma:




Procedimiento de validez y confiabilidad

La validacion:

Se realizo con la evaluacion de un juicio de expertos, (32), la cual nos dara

la validacion para ser empleado el instrumento y asi podemos cumplir con los

objetivos planteados.

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

I. DATOS GENERALES

0 A emb

5.

Autor del instrumento: Bach: Angela Esther MORALES CHAVEZ
ng - -
lii+*|SPECTO DE VALIDACION: [(Ctrl) ~
INDICADCRES CRITERICS Deficiente Regular Buena | MuyBuena Excelente
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
1.CLARIDAD Esta formulado con lengusie spropiado
2.0BJETIVIDAD Esta expresado en conductss observables.
3.ACTUALIDAD Adecuado sl svance de Ia ciencia y Ia tecnologia.
4 ORGANIZACION Existe una organizacion Iégica.
5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad
B.INTENCIONALIDAD | Adecusado . pera valorar aspectos de Ia
investigacion.
7.CONSISTENCIA Basado en aspectos teérico-cientificos.
8.COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e indices.
8.METCOOLOGIA Ls esfrategis responde al propdsito de s
investigacion.
10. OPORTUNIDAD El instrumento serd aplicado en el momento |
oportunc © més sadecusdo segln  sus
procedimientos.
PROMEDIO DE VALIDACION: %

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

e

Apellidos y Nombres del informante:
Institucion donde labora: UNDAC
Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Cuestionario
Titulo de la investigacion: Nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en gestantes
atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién Garcia, Pasco 2023

Adaptado por: (30).

laborado.

%

Firma del Profesional Experto

Lugar y fecha: Cerro de Pasca 2023

L]



Confiabilidad:
La confiabilidad es para evaluar cuan confiable es el instrumento para
aplicarlo (32) , lacual, se aplico al 10% de la poblacion muestra obteniendo un

0,718 Alfa de Cronbach de fiabilidad para aplicar el instrumento

Escala: Valorar el nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en gestantes atendidas en el en el Hospital R
egional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023

Resumen de procesamiento de

€asos
N %
Casos  Valido 9 100,0
Excluido® 0 0
Total 9 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de
fiabilidad

Alfa de Nde
Cronbach elementos

718 14




FOTOGRAFIAS DEL TRABAJO DE INVESTIGACION










FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

. DATOS GENERALES

Apellidos y Nombres del informante:

Institucién donde labora: UNDAC

Nombre del instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario

Titulo de la investigacion: Nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en gestantes
atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023

5. Autora del instrumento: Bach: Angela Esther MORALES CHAVEZ

PN =

Il. ASPECTO DE VALIDACION:

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

1.CLARIDAD Est4 formulado con lenguaje apropiado.
2.0BJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables.
3.ACTUALIDAD Adecuado al de la ciencla y la tecnologtal

'i aﬁéAﬁfzxéle Existe una organlzacién lgica.

5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad

6INTENCIONALIDAD) Adecuado para valorar aspectos de I
investigacién. =
"7 CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-cientificos.

B8.COHERENCIA Entre las dmensiones, indicadores e indices.

9.METODOLOGIA _La _estrategia responde al propbsito de

S mz_a £t brops *
10. OPORTUNIDAD | El instrumento serd aplicado en el momel
oportuno o mas adecuado segun suf
procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: %

Adaptado (30).
por:

Ill. PROMEDIO DE VALORACION: %
IV. OPINION DE APLICABILIDAD: ( ) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta
elaborado. ~ Lugar

("ﬂu}" o %

delﬁmﬁamﬂd@xperto

Firma



ill. PROMEDIO DE VALORACION:

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

DATOS GENERALES
1. Apellidos y Nombres del informante:

2. Institucion donde labora; UNDAC
3. Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Cuestionario
4. Titulo de la investigacion: Nivel de conocimiento y la actitud de |a salud bucal en gestantes
atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrion Garcia, Pasco 2023
5. Autora del instrumento: Bach: Angela Esther MORALES CHAVEZ
ASPECTO DE VALIDACION:
INDICADORES CRITERIOS Daficients Regular| Buena Muy Buend Excalente
00-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
1.CLARIDAD Esté formulado con lenguaje aprl;piado.
2.0BJETIVIDAD Esta expresado en conductas observables.
| SACTUALIDAD | Adecuado at avance aata ciencia y fa tecrologial
4. ORGANIZACION Existe una om;mznc!orl logica.
5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad
BINIENGIUNAUUAY Adecuado pama  valorar aspectos de I
T G investigacion
7.CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-clentificos.
8.COHERENCIA Entre las dim , Indic -]

10 OPORTUNIDAD

~ Investigacién.
El instrumento seréa aplicado en el momentp
opotuno o mas adecuado segin Sup
procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: %

Adaptado (30).

por:

%

IV. OPINION DE APLICABILIDAD: ( ) El instrumento puede ser aplicado, tal como esta

elaborado.

Lugary f

cha: Cerro de Pasco marzo 2023




FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

. DATOS GENERALES

. Apellidos y Nombres del infformante:

Institucion donde labora: UNDAC

Nombre del instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario

Titulo de la investigacién: Nivel de conocimiento y la actitud de la salud bucal en gestantes
atendidas en el Hospital Regional Dr. Daniel Alcides Carrién Garcia, Pasco 2023

5. Autora del instrumento: Bach: Angela Esther MORALES CHAVEZ

LN

Il. ASPECTO DE VALIDACION:

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

"~ 1.GLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado.

2.0OBJETIVIDAD | Esta expresado en conductas observables.

3.ACTUALIDAD Adk do al de la cienciayla t logk

4.0ORGANIZACION Existe una organizacion légica.

5.SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y calidad

BINTENCIONALIUAL| Adecuade para valorar aspectos de R
investigacién.

~7.CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-ciertificos.

B8.COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e Indices.

9. METODOLOGIA La estrategla responde al proposito de "la|
investinacién.

10. OPORTUNIDAD | EI instrumento sera aplicade en & momento)
oportuno © més adecuado Segun  sus|
procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: %

Adaptado por(30).

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

elaborado.
Lugar y fecha: Cerro de Pasco marzo 2023

A TILIAN UEVARIJERA
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