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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre el estado nutricional y el
perfil de salud bucal en adultos del distrito de Huariaca — 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 conto
con 127 personas adultas del distrito de Huariaca. Posteriormente se procedi6 a la
recoleccion de datos mediante la ficha de registro de datos. Por ser una investigacion
descriptiva se trabajo con un nivel de confianza del 95%; presenta las siguientes
conclusiones: El estado nutricional predominante en el estudio es la delgadez con
29.92% (38), de este el género femenino el mas frecuente. La gingivitis sub aguda es
la mas frecuente en relacién al estado nutricional predominante de delgadez. El CPOD
moderado es el mas frecuente en relacion al estado nutricional predominante de
delgadez. El IHO regular es el mas frecuente en relaciéon al estado nutricional
predominante de delgadez. La maloclusion clase Il es la mas frecuente en relacion al
estado nutricional predominante de delgadez. El estado nutricional se relaciona
significativamente con el perfil de salud bucal (CPOD ) (0.001<0.05); con una relacion

directa y de grado muy bajo Sp=0.136.

Palabras clave: Estado nutricional, perfil de salud bucal



ABSTRACT

The objective of the study was to determine the relationship between nutritional
status and oral health profile in adults from the district of Huariaca - Pasco 2023; It was
a descriptive study, using the scientific method, with a non-experimental cross-sectional
design. For the study, an intentional non-probabilistic sample was taken, there were 127
adults from the district of Huariaca. Subsequently, the data was collected using the data
record sheet. Because it is a descriptive investigation, we worked with a confidence level
of 95%; presents the following conclusions: The predominant nutritional status in the
study is thinness with 29.92% (38), of which the female gender is the most frequent.
Subacute gingivitis is the most frequent in relation to the predominant nutritional state of
thinness. Moderate DMFT is the most frequent in relation to the predominant nutritional
state of thinness. The regular OHI is the most frequent in relation to the predominant
nutritional state of thinness. Class Il malocclusion is the most frequent in relation to the
predominant nutritional state of thinness. The nutritional status is significantly related to
the oral health profile (DMFT) (0.001<0.05); with a direct and very low grade relationship

Sp=0.136.

Keywords: Nutritional status, oral health profile



INTRODUCCION
El estado nutricional es el resultado de los nutrientes esenciales de vitaminas,
minerales y proteinas; depende de los hébitos alimenticios, ademas va a depender de
factores como raza, edad, género, masa corporal, entre otros; y el resultado sera una

poblacion bien nutrida (1)

Toda persona necesita un buen suministro adecuado de nutrientes; un desorden
en la nutricion nos conllevara a un desequilibrio, modificaciones en los tejidos duros y

blandos de la cavidad bucal.

Toda persona adulta conforme pasa el tiempo comienza a envejecer y
demuestra cambios en los hébitos alimenticios en su nutricion tanto en absorcion y

estilo de alimentacion; (2) modificando asi su cuidado en la salud bucal.

En relacién a la salud bucal se veria afectada por un desorden en la nutricion,
donde estudios epidemiolbgicos realizados al respecto de la salud bucal en poblaciones
se han demostrado que existe deficiencias nutricionales y como consecuencia una

salud bucal no optima.

La investigacion se presenta en cuatro capitulos; el Capitulo | se describe la
identificacidn 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 hipotesis, las variables y su operacionalizacién de estas respectivamente;
en el Capitulo lll 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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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacién del problema

El estado nutricional es un resultado de nutrientes esenciales de
vitaminas, minerales y proteinas; que contiene toda persona a la evaluacién de
las evaluaciones, va a depender de los habitos alimenticios de una poblacion
gue consume. Va a depender de factores como raza, edad, género, masa
corporal, entre otros; y el resultado sera una poblacion bien nutrida (1)

Toda persona necesita un buen suministro adecuado de nutrientes; un
desorden en la nutricion nos conllevara a un desequilibrio, modificaciones en los
tejidos duros y blandos de la cavidad bucal.

Toda persona adulta conforme pasa el tiempo comienza a envejecer y
demuestra cambios en los habitos alimenticios en su nutricion tanto en
absorcion y estilo de alimentacion; (2) modificando asi su cuidado en la salud
bucal.

En relacién a la salud bucal se veria afectada por un desorden en la
nutricion, donde estudios epidemioldgicos realizados al respecto de la salud
bucal en poblaciones se han demostrado que existe deficiencias nutricionales y

como consecuencia una salud bucal no optima.



1.2.

La mal nutricion y dificultades o limitaciones para alimentarse, el peso
corporal con las medidas antropométricas son medidas que debemos tener para
la evaluacion del estado nutricional del adulto.

En nuestra region de Pasco son pocas las investigaciones con estas
estadisticas, que no se demuestran en los informes anuales de la direccion
regional de salud; el estudiar las condiciones basicas de la salud bucal no se
cumplen a cabalidad en todos los niveles de atencion de salud; es asi que se
busca relacionar estos dos problemas que se presentan en cada poblacion; en
tanto la presente investigacion pretende dar respuesta a la interrogante de
¢ Existe relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en adultos
del Distrito de Huariaca, Pasco 20237?; resultados que nos llevara a ver la
estrategia de mejorar la atencién odontologica en los niveles de atencion
respectiva.

La investigacion cuenta con el objetivo de determinar la relacion entre el
estado nutricional y el perfil de salud bucal en adultos del Distrito de Huariaca,
Pasco 2023; para lo cual se realizara todos los procedimientos establecidos para

la investigacion.

Delimitacion de la investigacion

La delimitacion es de un enfoque cuantitativo, ademas, se delimitara en:
Delimitacion del universo: La evaluacion nutricional y clinica de la salud bucal
de los adultos, con la recoleccién de datos.
Delimitacion espacial: Distrito de Huariaca de la provincia de Pasco
Delimitacion temporal: Durante los meses de enero hasta junio de 2023.
Delimitacion de contenido: El objetivo de la investigacion sera determinar la

relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en adultos.



1.3.

1.4.

Formulacién del problema

1.3.1. Problema general

¢ Existe relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en

adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 20237

1.3.2. Problemas especificos

1.

2.

¢ Cual es el estado nutricional de los adultos de acuerdo al género?
¢ Cual es el estado nutricional y el indice de gingivitis en los adultos?
¢ Existe relacién entre el estado nutricional y el indice de cpod en los
adultos?

¢Existe relacion entre el estado nutricional y la prevalencia de
maloclusion en los adultos?

¢,Cual es la correlacion que influye en el perfil del estado nutricional,

y el perfil de salud bucal?

Formulacién de objetivos

1.4.1. Objetivo general

Determinar la relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal

en adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023

1.4.2. Objetivos especificos

1.

2.

Evaluar el estado nutricional de los adultos de acuerdo al género
Evaluar el estado nutricional y el indice de gingivitis en los adultos.
Evaluar el estado nutricional y el indice de cpod en los adultos.
Evaluar el estado nutricional y la prevalencia de maloclusion en los
adultos.

Analizar la correlacion que influye el perfil del estado nutricional, y el

perfil de salud bucal.



1.5.

1.6.

Justificacion de la investigacion

La investigacion se considera con una relevancia clinica, presenta
aspectos para su justificacion:
Conveniente: Se detalla aspectos importantes del estado nutricional y la salud
bucal en los adultos.
De relevancia social: Se declara de importancia pues determinaremos la
relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en adultos del Distrito
de Huariaca.
De implicancia practica: Los resultados ayudaran para evaluar, prevenir tratar
mejor al adulto, aplicando medidas para mejorar el
Valor tedrico: Conseguiremos ampliar conceptos al respecto de la investigacion
y asi cumplir con nuestros objetivos planteados.
Unidad metodolégica: La investigacibn nos aportara la teoria explicativa,
descriptiva no experimental.
Limitaciones de lainvestigacion

Se consideraria limitaciones a los adultos que no puedan participar en
nuestro estudio, pues es un limitante en para cumplir nuestro objetivo de

investigacion.



2.1.

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Antecedentes de estudio

Ramirez (3) realiza una investigacion de la salud oral y estado
nutricional de adultos mayores, su propdésito fue de relacionar salud oral y estado
nutricional de adultos mayores; método empleado correlacional de corte
transversal dentro del periodo 2019-2021. Conté con una poblacion de 594
pacientes de la Clinica Estomatolégica "Guama", Pinar del Rio. no probabilistico
intencional. Presentd sus variables sociodemograficas, alteraciones
bucodentales, perfil antropométrico, habitos alimentarios y estatus nutricional,
nivel de significacion de p<0,05. Siendo sus resultados: Grupo de 60-74 afios:
56,4 %, preuniversitarios: 30,3 %, casados: 77,6 %, bajos ingresos de remesas,
periodontitis: 90 % y glositis: 39,4 %. El cuestionario Mini Nutritional Assessment
proyectd dependencia entre edad y estatus nutricional para ambos sexos
(p<0,05). Concluye que se comprueba la relacion significativa del deterioro de
la salud bucal y un déficit nutricional y la promocién de salud del adulto mayor
con una perspectiva multidisciplinar.

Mendoza (4) en la tesis de la asociacién entre el estado nutricional y la
salud bucal de los pacientes de la clinica odontolégica Santiago de la Cuidad de

Santo Domingo de los Tsachilas 2015, donde demuestra en sus conclusiones

5



gue existe asociacion entre el estado nutricional y las patologias bucales,
relacionados con el modo de alimentacion que se consideran de alto riesgo,
siendo las patologias dentales la caries, periodontopatias son las que mas
predominaron, ademas, presentan un estilo de vida inadecuado con una mala
alimentacion y la consecuencia es un estado nutricional deficiente.

Neacato (5) en la investigacion de influencia de los problemas bucales y
el estado nutricional y la calidad de vida de los adultos del hospital del adulto
mayor Quito Ecuador, donde su objetivo fue determinar los problemas
bucodentales en geriatricos, influenciaban sobre la calidad de vida en referencia
a su estado nutricional, emplearon el instrumento mini nutricional, el método
empleado fue el transversal a mayores de 65 afios de edad siendo su muestra
192 participantes; las conclusiones alcanzadas fueron; obtuvieron un estado
nutricional adecuado, con los macro y micronutrientes; ademas, una salud
mental adecuada, el estado de la salud bucal periodontal es regular por ser
portadores de protesis, presentaron valores altos de los indices CPO-D
(p=0.017, p=0.012) las cuales se demostraron que afectan el estado nutricional
del geriatrico.

Lépez (6) en su trabajo de investigacion de la influencia del estado de
salud bucal y nutricional de adultos mayores, en una clinica privada, el propésito
fue determinar la influencia del estado de salud bucal y la salud nutricional de
personas adultas, siendo la muestra 41 pacientes adultos, la metodologia fue
descriptiva transversal, se empled el cuestionario de mini nutricional assesment,
en los resultados revelan que mas de la mitad presentan un riesgo de mal
nutricién, ademés de una salud bucodental deteriorada muy mal, un gran
porcentaje son desdentados, concluye que el alto y se aumenta una mal
nutricion y la condiciéon bucal de acuerdo a la edad, y es predominante en el

sexo femenino.



2.2.

Gonzales et, al. (7) mencionan en el articulo Salud dental: relacion entre
la caries dental y el consumo de alimentos, donde analiza los factores
sociodemograficos, bioldgicos, fisicos relacionados directamente con la dieta y
caries en adultos del hospital en Espafia, relacionando a la caries dental, placa
bacteriana, en relacion a la dieta, donde hallaron los resultados del género
femenino es el mas afectado por las caries, el patrén de ingesta de los alimentos
es por la no buena masticacion de los alimentos: finalmente concluyen que la
relacion existente de la dieta y la salud bucal es necesario de mejorar las
instrucciones sobre la importancia de los habitos alimenticios adecuados,
ademas se sugiere que deberia de haber un buen asesoramiento de la nutricion
y la salud bucal.

Giménez (8) en el estudio de la nutricion y alimentacion y su relacion
con la Salud Bucal en Santa Fe, trabajo con el objetivo de observar si existe
relacion diferenciada en cuanto a los accesos de la salud y nutricion de la
poblacién; y si se relaciona particularmente con la salud bucal, donde
encontraron que la poblacion adulta del grupo etario de 30 a 50 afios de edad
de la ciudad de Calchaqui de la provincia de Santa Fe, se observa una gran
diferencia del estado de la salud bucal y del consumo de los alimentos; también,

los habitos de consumo son muy diferenciados de ambas poblaciones.

Bases tedricas-cientificas
La nutricién

Se denomina a la ingesta de los alimentos en relacion a sus necesidades
dietéticas de su organismo; una buena nutricion de una dieta equilibrada seré el
elemento fundamental de una buena salud general de la persona; pero una mala
nutricion es la que va reducir el sistema inmunolégico la cual aumentaria la

vulnerabilidad de las patologias de la cavidad bucal (9)



La nutricién y la salud bucal

Existe una relacion marcada de las variables nutricion y salud bucal; el
humano la principal necesidad basica es la alimentacién, en todas las etapas de
su vida; la nutricién es importante y la repercusion que tendria en su salud bucal
desde su desarrollo embrionario; enmarcado en la prevencion y el tratamiento
de las patologias de la cavidad bucal (10)

La nutricion y la alimentacién van a actuar sobre la cavidad bucal, el
estado de la salud bucal va afectar la capacidad de ingerir los alimentos y de la
manera en que ingiere los alimentos la cual ser& muy fundamental para el
cuidado de su cavidad bucal (11)

Todo bienestar nutricional va a depender del contenido de los nutrientes
de los alimentos que se ingiere, esto estara relacionado con las necesidades
alimenticias de acuerdo a muchos factores como la edad y género, masa
corporal, la eficacia de todos los nutrientes que consuman (12) la buena
nutricion va a permitir contar con las piezas dentales sanas y muy fuertes, sus
encias sanas, una cavidad bucal en buen estado con una buena fisiologia la
cual le permite una buena masticacion la cual es la primera etapa de la digestion
alimenticia (13).

En muchos estudios se han demostrado que una buena nutricién y la
salud bucal va a repercutir significativamente en la economia de la salud
completa, con el conocimiento de los micronutrientes y los macronutrientes
necesarios para la digestion de los alimentos y el efecto de la nutricién, en caso
de estar en desequilibrio esta alimentacion va a repercutir en una alteracion en
los tejidos duros y blandos del sistema estomatognatico, la cual van a estar
acompafados en factores biologicos, la mala alimentacion, una mala higiene
bucal, determinantes del estado de salud bucal de las personas y sus

comunidades (14).



Dentro de los requerimientos de un nutriente va a variar con el transcurso
de la edad, estilos de vida, factores socioculturales, es muy importante destacar
gue la funcién nutricional dentro de la promocién de la salud, con un buen
mantenimiento de la salud bucal, prevencion de patologias y posteriormente la
recuperacion de las patologias (15)

La malnutricién

Son las carencias, los excesos de los desequilibrios de una ingesta
caldrica y de los nutrientes de la persona; se definen dos grupos de este tipo de
afecciones:

- La desnutricién: se representa por un peso insuficiente la insuficiente
alimentacion nutricional.

- La malnutricién: se relaciona con los micronutrientes es la falta de las
vitaminas o minerales.

Estado nutricional

La poblacion adulta es un grupo vulnerable nutricionalmente la cual
presentan generalmente con los cambios fisicos y de la cavidad bucal; el estado
nutricional en contar con un buen estado calérico, y el estado nutricional de la
situacion de salud y el resultado de su alimentacion, la dieta diaria alimentaria,
el estilo de vida (16)

Evaluacion del estado nutricional

Se evallia con métodos simples; el peso, la dieta habitual del adulto, asi,
podemos evaluar la antropometria del adulto considerando la edad, estado de
salud, peso, talla, el indice de masa corporal, para evaluar las tendencias de los
estudios nutricionales como un indicador cuya formula es: (17)

IMC= Peso (Kqg) / talla (m) / talla
(m)

Valores :
Delgadez = IMC = menor o igual a 23,0

9



Normal = IMC = mayor a 23 a menor de 28

Sobrepeso = IMC de 28 a mayor de 32

Obesidad = IMC = 32

Caracteristicas de la nutricion del adulto

- Necesidades nutricionales: suelen presentar necesidades de carbohidratos,
energia, proteinas, vitaminas, lipidos y minerales.

- Necesidades de energia: los adultos deben de consumir alimentos que le
provean energia, por la disminucién de la tasa metabdlica basal, donde se
ve reducido la masa del tejido corporal.

- Necesidades de proteinas: En los adultos mayores aumentan cuando se
van a encontrar enfermos, todo incremento en la forma de ingerir las
proteinas; donde se sugiere que la cantidad de proteinas para las mujeres
deberia de ser 50g/dia y para los varones es de 63g/dia.

Los micronutrientes

Son las vitaminas como la A, C, D, E, B, Calcio, Fosforo, Magnesio, Zinc,
la insuficiencia de ellos conducen a las patologias bucales, la dieta ideal es en
pequefias cantidades.

Los macronutrientes

Son los hidratos de carbono, proteinas y grasas, las necesidades seran
en grandes cantidades, de las cuales nos aportan energia.

Salud bucal

La concepcion nueva sobre salud, ve por obligado el hecho de pensar
gue esta serd la resultante de la interaccion de factores multiples ya sean
apicales, econdmicos, culturales o politicos, ademas de los ambientales,
psicoldgicos y biologicos. Es debido a ello que el analisis debe componerse de:

1. Elanalisis de factores condicionantes

2. El andlisis del proceso de salud y enfermedad

3. El andlisis de la respuesta social
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Par obtener informacién al respecto, se puede acudir a las encuestas,
censos poblacionales, estudios socioecondmicos, sociolégicos, antropolégicos,
y afines (18)

Andlisis de los factores condicionantes:

Mayormente, es basado en la descripcion y en el andlisis de la situaciéon
demogréfica ademas de la situacién socioecondmica de la poblacion (19) . El
fundamento es que, lo conocido como estilo de vida es aquella formacién social
y comportamiento individual que se vincula a patrones sociales y culturales de
residencia, lo que explica un proceso de salud y enfermedad determinado. Este
analisis comprende 3 aspectos; el aspecto material el aspecto social y el aspecto
ideolégico (20).

Por otro lado, se tiene a los componentes para un perfil epidemiolégico
de caracter estomatoldgico, lo que bien a ser:

La higiene oral:

Es aquella combinacién de acciones quimico fisicas para controlar la
formacion o propagacién de la placa dental bacteriana, la que constituye uno de
los riesgos mas importantes en un desarrollo y evolucién de caries dental. y
enfermedad periodontal.

La formacién en higiene dental se da desde las primeras etapas etareas,
ya que es el principal factor preventivo ante enfermedades bucales. Crespo et
al. Mencionan que la higiene oral es uno de los aspectos a enfatizar en la
promocién de la salud ya que involucra al autocuidado.
indice de placa bacteriana

La placa bacteriana es aguella masa coherente y densa de bacterias en
una matriz que contiene glucoproteinas salivales polisacéridos de caracter
extracelular. Esta masa densa se adhiere a la superficie dental y a las

restauraciones dentales (21).
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El indice permitird valorar y cuantificar qué tan intenso el acimulo de
placa era, esto de acuerdo al grosor por encima de la superficie (22). El Gnico
indice que mide el grosor de la placa depositada con precision y con posibilidad
a sacar datos estadisticos viene a ser el de Silness & Loe. Este indice es
determinado al colocar un explorador por encima de la superficie dentaria y se
examina la punta de la sonda, el ingreso y medida en las caras dentales.

Los criterios de evaluacion para el calculo de indice de placa bacteriana
se miden de la siguiente manera:

Valor “0”-> No se evidencia laca en la zona gingival

Valor “1” - Existe una fina pelicula de placa que es adherida al margen gingival
libre junto a la zona adyacente del diente. La placa solo se reconoce al pasar
una sonda por medio de la superficie dental. si se incluye tinciébn cromogena.
Valor “2” & Se evidencia una acumulacién moderada de restos o depdsitos de
contextura blanda, los depdsitos se ven dentro de la bolsa gingival. La placa es
reconocible a simple vista.

Valor “3” > Se ve material blando abundante, de textura gruesa de 1-2 mm a
partir de la bolsa gingival por encima del margen gingival y en la superficie

dentaria adyacente.

La tabulacion de los datos se la de la siguiente manera:

Suma de valor numérico en cada unidad gingival

N° de unidades dentales exploradas
La interpretacion es la siguiente:
1. Higiene oral buena: 0-15%
2. Higiene oral regular: 16-30%

3. Higiene oral deficiente: superior a 30%

12



Enfermedad Periodontal:

Denominada como aquella patologia inflamatoria gingival, involucra
depdsitos y bolsas periodontales (23) (24)

La OMS define que, la salud periodontal es todo lo opuesto a la
enfermedad; quiere decir que, hay un estado libre de inflamacién gingival, el
periodonto funciona normalmente y no se evidencia estado crénico periodontal.

Un determinante bioldgico viene a ser la biopelicula dental, la prevencién
es crucial para evitar contraer y propagar la patologia

Se ha visto, con evidencia cientifica, que, el hecho de no tener los
conocimientos 6ptimos sobre higiene oral y practicas de salud bucal, causara
enfermedad periodontal, partiendo de la inflamacién gingival y produciendo que
puedan establecerse relaciones entre la placa y la enfermedad del periodonto
(25).

La enfermedad periodontal se clasifica en estadios y grados de
severidad, esto acorde a la tltima clasificacion Internacional establecida en un
consenso del afio 2017.

La clasificacion delimita lo siguiente:

Estadio | &> Es también denominada Periodontitis incipiente cuya evidencia
clinica es la pérdida de insercion clinica de 1-2 mm, pérdida 6ésea que no supera
el 15 por ciento y no hay pérdida dental a causa de la enfermedad (26).
Estadio Il > Se observa una pérdida de insercion de 3 a 4 mm, pérdida 0sea
que supera el 15 por ciento peor no sobrepasa el 33 por ciento. Tampoco hay
pérdida dentaria a causa de la enfermedad (26).

Estadio Ill = Dentro de este estadio la periodontitis es severa, la pérdida de
insercidon supera las anteriores, la profundidad al sondeo supera los 6mm
ademas de pérdida 6sea de 3mm a més. Las lesiones de furca son evidentes y

el reborde alveolar es defectuoso.
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Estadio IV - La periodontitis es avanzada, los signos se agravan u la pérdida

de piezas dentales es a causa de la enfermedad.

Por otro lado, la periodontitis se clasifica también en grados de
severidad.

El grado A, se refiere a una baja tasa progresiva; el grado B, referente a
una tasa moderada; v, el grado C, referente a una progresion rapida.

Caries dental

Patologia de caracter infeccioso, multifactorial y producida por
microorganismos habitantes de la cavidad oral.

La caries dental, en el Peru, es registrada en un Odontograma, en este,
se registra la cantidad de caries que un paciente posee para asi poder tener un
tratamiento establecido; es importante mencionar que el Odontograma no es
exclusivo de registro de caries dental, sino de otras patologias o hallazgos
clinicos de la cavidad oral.

El indice CPOD nos permitira saber la cantidad de dientes con caries
dental y determinar un diagnéstico estadistico epidemiolégico sobre el estado
situacional de la enfermedad en el pais.

indice CPOD. Se refiere al nimero de dientes cariados, perdidos, y obturados. Si
el predominante es el nimero de dientes cariados, estariamos hablando de una
salud bucal deficiente en la poblacién.

Practica de higiene bucal

La higiene oral tiene un rol muy importante en la cultura preventiva. Se
menciona que, si en la etapa de crecimiento la cultura de prevencion es bien
instruida, el humano no tendra problemas mayores de salud oral en su etapa de
joven y adulto, pues, el habito de higiene estara insertado y prevendra que las

patologias orales puedan aparecer o repercutir mas adelante (27).
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2.3.

2.4.

Existen diversas técnicas de cepillado y formas de higiene bucal, lo
importante es aplicar bien la técnica, hacerla parte del dia a dia y tenerla siempre
presente (28).

El cepillado dental debe asegurar que se elimine la placa bacteriana
acumulada, los restos de comida después de la alimentacion y algin otro
depdsito que se haya acumulado en la superficie dental, margen gingival,
lengua, y zonas aledafias (29).

Maloclusion

Se define como son las alteraciones, se clasifican de acuerdo a un indice
oclusal patolégica y fisiolégica; de una oclusion normal y de las desviaciones de
la oclusién normal; una oclusién normal es cuando tenemos una denticion
completa y se observe que hagan un contacto perfecto de ambas arcadas (30)
Clasificacién de la maloclusién (31)

- Clase I. es una relacion normal esquelética muscular
- Clase Il. Es una distoclucion, retrognatia, micrognatia.
- Clase lll. Es la llamada mesioclusién, debido a una protrusiéon de la

mandibula marcando una mordida cruzada anterior.

Definicion de términos bésicos
Nutricidon. Es el contenido de nutrientes de los alimentos que se consumen
adecuadamente.
Malnutricién. Es la carencia desequilibrios de la ingesta de nutrientes.
Desnutricién. Es la insuficiencia y carencia de vitaminas, proteinas y minerales.
Salud bucal. Es el estudio de los indices de las patologias bucales.
Formulacién de hipétesis
2.4.1. Hipétesis general

Si existe relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en

adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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2.5.

2.4.2. Hipobtesis especificas

1.

El estado nutricional de los adultos es regular, y de acuerdo al
género femenino es la poblacion mas representativa.

Son de contextura muy delgada en el estado nutricional y el indice
de gingivitis es crénica en los adultos

El estado nutricional es de delgades en relacién al indice de cpod
que es deficiente en los adultos.

Existe relacion entre el estado nutricional es de delgadez y la
prevalencia de maloclusion es de clase Il de apifiamiento anterior en
los adultos

Existe correlacion entre el perfil del estado nutricional, y el perfil de

salud bucal.

Identificacion de variables

Variable independiente. Estado nutricional

Variable dependiente. Salud bucal en adultos
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2.6. Definicion operacional de variables e indicadores
SUB ] ESCALA
VARIABLES DIMENSIONES | INDICADORES INSTRUMENTOS | TECNICAS DE
INDICADORES
MEDIDA
Delgadez Historia clinica
Entrevista Cualitativa
Normal
VARIABLE Evaluacién
INDEPENDIENTE | antropométrica | IMC Sobrepeso Ficha de Observacion
Ordinal
Estado nutricional obesidad recoleccién de Evaluacién
documental
satos
Aguda
Enfermedad Gingivitis Examen Cualitativa
periodontal cronica Sub aguda Ficha de registro | clinico
Grado A de datos Nominal
Grado de Observacién
severidad Grado B
Ordinal
VARIABLE Periodontitis Grado C Periodontograma | Evaluacion
DEPENDIENTE documental
Estadios I, 1, 1, 1V
Salud bucal del
adulto Higiene oral
buena: Examen Cualitativa
Placa 0-15% clinico
bacteriana Higiene oral Ficha de
indice de regular: recoleccion de Nominal
Higiene bucal Silness & Loe. 16-30% datos Observacion
Higiene oral
deficiente: Ordinal
superior a Evaluacién
30% documental
El indice CPOD | Sano =0
Leve=1a3
Moderado = 4
ab
Grave mas de
7
Clase |
Maloclusion Clasificacion Clase Il
Clase llI
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3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

CAPITULO Il

METODOLOGIA Y TECNICAS DE LA INVESTIGACION
Tipo de Investigacion

Por su finalidad fue basica (32)

Segun su alcance fue correlacional (32)

Segun su enfoque fue cuantitativo (32)
Nivel de investigacion

El nivel de investigacion fue descriptivo
Métodos de investigacién

El estudio fue de método inductivo, deductivo observacional analitico

transversal (33)

Disefio de investigacion

El disefio fue correlacional descriptiva, transversal. (33)

Ox

Donde:

M = La muestra del estudio
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Ox, Oy = son las variables del estudio

r = Es la probable relacién de las variables

3.5. Poblacién y muestra
Poblacién. Estuvo conformada por todos los adultos del Distrito de Huariaca de

la Provincia de Pasco

Muestra. Estuvo conformado por 127 adultos que quisieron ser parte de los
objetivos de investigacion del distrito de Huariaca

Muestreo. Se emple6 el muestreo no probabilistico intencional

Criterios de inclusion

- Pobladores adultos que cuenten con una historia clinica odontolégica

- Pobladores adultos que pertenezcan del distrito de Huariaca

- Pobladores que acepten ser parte del estudio

Criterios de exclusion

- Pobladores adultos que no cuenten con una historia clinica odontolégica

- Pobladores adultos que no pertenezcan del distrito de Huariaca

- Pobladores que no acepten ser parte del estudio

3.6. Técnicas e instrumento de recoleccién de datos
Técnicas
- Entrevista
- Observacion
- Analisis documental
Instrumentos
- Historia clinica
- Ficha de recoleccion de datos

- Consentimiento informado
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3.7. Seleccion, validacion y confiabilidad de los instrumentos de investigacion
La seleccion de instrumentos de investigacion fue con criterios que ha
elegido el investigador, (27)
La validacion de los instrumentos identifica la objetividad, de las
variables de investigacion.
La confiabilidad del instrumento de recoleccion de datos es cuando se
aplica la recoleccion de datos y seré confiable, (27)
3.8. Técnicas de procesamiento y andlisis de datos
La recoleccion de los datos fue a través de los instrumentos propuestos,
luego se trasladaron a un programa estadistico, seguidamente se procesaron e
interpretaron, empleando el enfoque cuantitativo, para finalmente presentar los
resultados en tablas y graficos estadisticos.
3.9. Tratamiento estadistico
Se empled la estadistica inferencial para la prueba de hip6tesis, ademas
se aplico la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, ademas la muestra
es mayor a 50 por ello se aplicara la prueba de correlacion RHO de Spearman.
3.10. Orientacién ética filos6ficay epistémica
La investigacion no tendra conflictos bioéticos, pues se contara con la
autorizaciéon mediante el consentimiento informado de la participacion en la
investigacion, ademas los datos que se obtendran garantizaremos la

confidencialidad.
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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 enero a junio de 2023,
la adquisicion de datos fue en un solo momento transversal, luego del muestreo
no probabilistico de los pobladores del distrito de Huariaca, Pasco 2023, se
realiz6 el control de calidad de los mismos, para finalmente iniciar la tabulacion
y poder observar los resultados estadisticamente.
Se cumplié con los siguientes procedimientos:

1. Seinici6 con la presentacién del proyecto de investigacion la cual aprobado
y aceptado en la Facultad de Odontologia.

2. Se ubicé la poblacion objeto del estudio.

3. Se ubicé los instrumentos que se aplicaron a la muestra objetivo y
posteriormente se determind la validez y confiabilidad de los instrumentos
de investigacion.

4. Se procedié a procesar los datos recopilados utilizando la estadistica
descriptiva.

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

inferencial, con ayuda del paquete estadistico SPSS, concluyendo con la
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4.2.

discusion de los resultados y la determinacion de las conclusiones y

recomendaciones correspondientes.

6. Finalmente se redacté el informe final de investigacion con la orientacion del

asesor para su presentacion, sustentacion y la defensa correspondiente en

acto publico.

Presentacién, analisis e interpretacion de resultados

Tabla 1. Distribucién del estado nutricional segun género de los adultos del

Distrito de Huariaca, Pasco 2023

Género
Total
Estado Nutricional Masculino Femenino

N° % \\ % N° %
Delgadez 18 14.17 | 20 15.75 | 38 29.92
Normal 17 13.39 | 19 14.96 | 36 28.35
Sobrepeso 14 11.02 | 15 11.81 | 29 22.83
Obesidad 13 10.24 | 11 9.66 |24 18.90
Total 62 48.82 | 65 51.18 | 127 100

Fuente: Ficha de Registro de Datos
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Grafico 1. Distribucion del estado nutricional segin género de los adultos del
Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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Fuente: Tabla 1

Comentario 01: En la tabla y cuadro 1, se muestra la distribucién del estado
nutricional segun género de los adultos del Distrito de Huariaca Pasco 2023, se
observa que el 29.92% (38) tiene delgadez de los cuales el 15.75% (20)
corresponde al género femenino y el 14.17% (18) al masculino; el 28.35% (36)
tiene un estado nutricional normal de los cuales el 14.96% (19) corresponde al
género femenino y el 13.39% (17) al masculino; el 22.83% (29) tiene sobrepeso,
de los cuales el 11.81% (15) corresponde al género femenino y el 11.02% (14)
al masculino; por ultimo el 18.90% (24) tienen obesidad, de los cuales el 10.24%

(13) corresponde al género masculino y el 9.66% (11) al femenino.



Tabla 2. Distribucion del estado nutricional segun indice de gingivitis de los

adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023

Gingivitis
Total
Estado Nutricional Aguda Sub - Aguda

N° % N° % N° %
Delgadez 16 12.60 | 22 17.32 | 38 29.92
Normal 16 12.60 | 20 15.75 | 36 28.35
Sobrepeso 16 12.60 |13 10.24 | 29 22.83
Obesidad 9 7.09 15 11.81 | 24 18.90
Total 57 4488 | 70 55.12 | 127 100

Fuente: Ficha de Registro de Datos

Gréfico 2. Distribucion del estado nutricional segun indice de gingivitis de los

adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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Comentario 02: En la tabla y cuadro 2, se muestra la distribucion del estado

nutricional segun el indice de gingivitis de los adultos del Distrito de Huariaca

Pasco 2023, se observa que del 29.92% (38) que presenta delgadez, el 17.32%
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(22) tiene gingivitis sub aguda y el 12.60% (16) gingivitis aguda; del 28.35% (36)
que presenta un estado nutricional normal, el 15.75% (20) tiene gingivitis sub
aguda y el 12.60% (16) gingivitis aguda; del 22.83% (29) que presenta
sobrepeso, el 12.60% (16) tiene gingivitis aguda y el 10.24% (13) gingivitis
subaguda; por ultimo del 18.90% (24) que presenta obesidad, el 11.81% (15)
tiene gingivitis subaguda y el 7.09% (9) gingivitis aguda.

Tabla 3. Distribucion del estado nutricional segun CPOD de los adultos del
Distrito de Huariaca, Pasco 2023

CPOD
Estado Total
Sano Leve Moderado Grave
Nutricional
N° | % N° % N° % N° % N° %
Delgadez 1 |0.79 |11 8.66 14 11.02 | 12 9.45 38 29.92
Normal 5 1394 |9 7.09 15 11.81 | 7 5.51 36 28.35

Sobrepeso 2 157 |4 3.15 |11 8.66 |12 9.45 29 22.83

Obesidad 2 157 |8 6.30 (11 |866 |3 236 |24 18.90

Total 10 | 7.87 | 32 25.20 | 51 40.16 | 34 26.77 | 127 | 100

Fuente: Ficha de Registro de Datos
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Gréfico 3. Distribucion del estado nutricional segun CPOD de los adultos del
Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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Fuente: Tabla 3

Comentario 03: En la tabla y cuadro , se muestra la distribucién del estado
nutricional segun el CPOD de los adultos del Distrito de Huariaca Pasco 2023,
se observa que del 29.92% (38) que presenta delgadez, el 11.02% (14) tiene un
CPOD moderado, el 9.45% grave, el 8.66% (11) leve y el 0.79% (1) se encuentra
sano;; del 28.35% (36) que presenta un estado nutricional normal, el 11.81%
tiene un CPOD moderado, el 7.09% (9) leve, el 5.51% (7) grave y el 3.94% (5)
se encuentra sano; del 22.83% (29) que presenta sobrepeso, el 9.45% (12) tiene
un CPOD grave, el 8.66% (11) moderado, el 3.15% leve y el 1.57% (2) se
encuentra sano; por ultimo del 18.90% (24) que presenta obesidad, el 8.66%
(11) tiene un CPOD moderado, el 6.30% (8) leve, el 2.36% (3) grave y el 1.57%

(2) se encuentra sano.



Tabla 4. Distribucion del estado nutricional segun indice de higiene oral (IHO)
de los adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023

IHO
Estado Total
Buena Regular Mala

Nutricional

=z

° % N° % N° % N° %

Delgadez 7 551 |20 15.75 | 11 8.66 |38 29.92

Normal 10 | 7.87 |12 945 |14 11.02 | 36 28.35

Sobrepeso | 6 472 |18 14.17 |5 3.94 |29 22.83

Obesidad 8 6.30 |3 236 |13 10.24 | 24 18.90

Total 31 2440 |53 |41.73 |43 33.86 | 127 100

Fuente: Ficha de Registro de Datos

Grafico 4. Distribucion del estado nutricional segun indice de higiene oral (IHO)
de los adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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Comentario 04: En la tabla y cuadro 4, se muestra la distribucion del estado

nutricional segun el indice de higiene oral (IHO) de los adultos del Distrito de
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Huariaca Pasco 2023, se observa que del 29.92% (38) que presenta delgadez,

15.75% tiene un IHO regular, el 8.66% (11) mala y el 5.51% (7) buena; del

28.35% (36) que presenta un estado nutricional normal, el 11.02% (14) tiene un

IHO mala, el 9.45% (12) regular y el 7.87% (10); del 22.83% (29) que presenta

sobrepeso, 14.17% (18) tiene un IHO regular, el 4.72% (6) mala y el 3.94% (5)

mala; por ultimo del 18.90% (24) que presenta obesidad, el 10.24% (13) tiene

un IHO mala, el 6.30% (8) buena y el 2.36% (3) regular.

Tabla 5. Distribucion del estado nutricional segln tipo de maloclusién de los

adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023

Tipo de Maloclusién

Estado Maloclusion | Maloclusion | Maloclusion Total

Nutricional Clase | Clase I Clase Il

N° % N° % N° % N° %
Delgadez 9 7.09 |18 1417 | 11 8.66 | 38 29.92
Normal 8 6.30 |15 11.81 | 13 10.24 | 36 28.35
Sobrepeso | 11 8.66 |8 6.30 |10 7.87 |29 22.83
Obesidad 6 472 |7 552 |11 8.66 |24 18.90
Total 34 26.77 | 48 37.80 | 45 35.43 | 127 100

Fuente: Ficha de Registro de Datos
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Grafico 5. Distribucién del estado nutricional segun tipo de maloclusién de los
adultos del Distrito de Huariaca, Pasco 2023
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Comentario 05: En la tabla y cuadro 5, se muestra la distribucion del estado
nutricional segun el indice de tipo de maloclusion de los adultos del Distrito de
Huariaca Pasco 2023, se observa que del 29.92% (38) que presenta delgadez, el
14.17% (18) tiene maloclusién de clase I, el 8.66% (11) clase Ill y el 7.09% (9)
clase I; del 28.35% (36) que presenta un estado nutricional normal, el 11.81% (13)
tiene maloclusion clase Il, el 10.24% (13) clase Il y el 6.30% (8) clase I; del 22.83%
(29) que presenta sobrepeso, el 8.66% (8.66%) tiene maloclusion clase |, el 7.87%
(10) clase Ill'y el 6.30 (8) clase II; por tltimo del 18.90% (24) que presenta obesidad,
el 8.66% (11) tiene maloclusion clase lll, el 5.52% (7) clase Il y el 4.72% (6) clase



4.3.

Prueba de hipétesis

Tabla 6. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadisti gl Sig. Estadisti gl Sig.
co co
Estado ,186 127 ,001 , 191 127 ,001
Nutricional
Perfil de Salud ,186 127 ,001 , 191 127 ,001
Bucal (CPOD)
Tabla 7. Prueba de correlacion
Estado Perfil de
Nutricional salud bucal
(CPOD)
Rho de Estado Coeficiente de 1,000 ,136
Spearman Nutricional correlacion
Sig. (bilateral) ,001
N 127 127
Perfil de Salud Coeficiente de ,136 1,000
Bucal (CPOD) correlacion
Sig. (bilateral) ,001
N 127 127

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

la hipétesis nula y se acepta la hipétesis alterna, es decir el estado nutricional

se relaciona significativamente con el perfil de salud bucal (CPOD). El

coeficiente rho de Spearman es de 0.136, lo que indica que la relacion entre las

variables es directa y su grado es muy bajo.

Conclusion estadistica.

Se puede afirmar con un 95% de confianza que existe una relacion positiva muy

baja entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal (CPOD) de los

pobladores del distrito de Huariaca.
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4.4,

Discusion de resultados

Ramirez (3) realiza una investigacion de la salud oral y estado nutricional
de adultos mayores, su propésito fue de relacionar salud oral y estado nutricional
de adultos mayores; método empleado correlacional de corte transversal dentro
del periodo 2019-2021. Cont6 con una poblacion de 594 pacientes de la Clinica
Estomatolégica "Guama", Pinar del Rio. no probabilistico intencional. Presentd
sus variables sociodemograficas, alteraciones bucodentales, perfil
antropomeétrico, habitos alimentarios y estatus nutricional, nivel de significacién
de p<0,05. Siendo sus resultados: Grupo de 60-74 afios: 56,4 %,
preuniversitarios: 30,3 %, casados: 77,6 %, bajos ingresos de remesas,
periodontitis: 90 % y glositis: 39,4 %. El cuestionario Mini Nutritional Assessment
proyecté dependencia entre edad y estatus nutricional para ambos sexos
(p<0,05). Concluye que se comprueba la relacion significativa del deterioro de
la salud bucal y un déficit nutricional y la promocién de salud del adulto mayor
con una perspectiva multidisciplinar. En el estudio se analizd6 el estado
nutricional, encontrando que el 29.92% (38) presenta delgadez.

Mendoza (4) en la tesis de la asociacion entre el estado nutricional y la
salud bucal de los pacientes de la clinica odontolégica Santiago de la Cuidad de
Santo Domingo de los Tsachilas 2015, donde demuestra en sus conclusiones
gue existe asociacion entre el estado nutricional y las patologias bucales,
relacionados con el modo de alimentacion que se consideran de alto riesgo,
siendo las patologias dentales la caries, periodontopatias son las que mas
predominaron, ademas, presentan un estilo de vida inadecuado con una mala
alimentacion y la consecuencia es un estado nutricional deficiente. En el estudio
se encontrd una relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal
(CPOD) con Sp=0.136

Lépez (6), en su trabajo de investigacion de la influencia del estado de
salud bucal y nutricional de adultos mayores, en una clinica privada, el propésito
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fue determinar la influencia del estado de salud bucal y la salud nutricional de
personas adultas, siendo la muestra 41 pacientes adultos, la metodologia fue
descriptiva transversal, se empleoé el cuestionario de mini nutricional assesment,
en los resultados revelan que mas de la mitad presentan un riesgo de mal
nutricion, ademés de una salud bucodental deteriorada muy mal, un gran
porcentaje son desdentados, concluye que el alto y se aumenta una mal
nutricion y la condicién bucal de acuerdo a la edad, y es predominante en el
sexo femenino. En el estudio se encontré un CPOD moderado con 8.66% (11).

Gonzales et, al. (7), mencionan en el articulo Salud dental: relacién entre
la caries dental y el consumo de alimentos, donde analiza los factores
sociodemograficos, biolégicos, fisicos relacionados directamente con la dieta y
caries en adultos del hospital en Espafia, relacionando a la caries dental, placa
bacteriana, en relaciéon a la dieta, donde hallaron los resultados del género
femenino es el mas afectado por las caries, el patron de ingesta de los alimentos
es por la no buena masticacion de los alimentos: finalmente concluyen que la
relacion existente de la dieta y la salud bucal es necesario de mejorar las
instrucciones sobre la importancia de los habitos alimenticios adecuados,
ademas se sugiere que deberia de haber un buen asesoramiento de la nutricién
y la salud bucal. En el estudio se encontro relacion entre el estado nutricional y
el perfil de salud bucal (CPOD) con Sp= 0.136.

Giménez (8) en el estudio de la nutricion y alimentacion y su relacion
con la Salud Bucal en Santa Fe, trabajo con el objetivo de observar si existe
relacion diferenciada en cuanto a los accesos de la salud y nutricion de la
poblacién; y si se relaciona particularmente con la salud bucal, donde
encontraron que la poblacion adulta del grupo etario de 30 a 50 afios de edad
de la ciudad de Calchaqui de la provincia de Santa Fe, se observa una gran
diferencia del estado de la salud bucal y del consumo de los alimentos; también,
los hébitos de consumo son muy diferenciados de ambas poblaciones. En el
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estudio se encontré una relacion entre el estado nutricional y el perfil de salud

bucal (CPOD)con Sp=0.136
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CONCLUSIONES
Después de recogido y analizado los datos, el estudio arriba a las siguientes

conclusiones:

a) El estado nutricional predominante en el estudio es la delgadez con 29.92% (38),
de este el género femenino el mas frecuente.

b) La gingivitis sub aguda es la mas frecuente en relacion al estado nutricional
predominante de delgadez.

c) ElI CPOD moderado es el mas frecuente en relacion al estado nutricional
predominante de delgadez.

d) EIIHO regular es el mas frecuente en relacion al estado nutricional predominante
de delgadez.

e) La maloclusion clase Il es la mas frecuente en relacién al estado nutricional
predominante de delgadez.

f)  El estado nutricional se relaciona significativamente con el perfil de salud bucal

(CPOD ) (0.001<0.05); con una relacion directa y de grado muy bajo Sp=0.136.



1)

2)

3)

RECOMENDACIONES
Recomendamos a los tesistas desarrollar mas trabajos de enfoque
multidisciplinario.
Se recomienda a los centros de salud, hospitales y clinicas particulares, registrar
informacion sobre otros determinantes del perfil de salud bucal.
Recomendamos realizar mas estudios longitudinales para estudiar la evolucion del

perfil de salud bucal.
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Instrumentos de recoleccion de datos

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

ANEXO N° 01

HISTORIA CLINICA
ANAMNESIS:

Examen Clinico Estomatoldgico:

18 17 16 13 14 13 1211 21 22 23 24 25

PP

33 34 33 32 31 &1 & 63 &4 65

85 S84 83 B2 31 N T2 73 T4 VS

Especificaciones:

Observaciones:

Fuente: Direccion Ejecutiva de Salud Bucal-Direccién General de Intervenciones Estratégicas en SaludPublica (34).



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
ANEXO N° 02
FICHA DE REGISTRO DE DATOS
I. ANAMNESIS

Relacién entre el estado nutricional y el perfil de salud bucal en adultos del Distrito de
Huariaca, Pasco 2023
ESTADO NUTRICIONAL

INDICADORES RESULTADO
Delgadez

Normal

Sobrepeso
obesidad

Evaluacion antropométrica
IMC

IMC= Peso (Kq) / talla (m) / talla
(m)

Valores :

Delgadez = IMC = menor o igual a 23,0
Normal = IMC = mayor a 23 a menor de 28
Sobrepeso = IMC de 28 a mayor de 32
Obesidad = IMC = 32

INDICE DE PLACA BACTERIANA DE LO Y SILNESS

Ultimo Ultimo Ultimo Ultimo
molar ler 11/51 23/63 molar 2° molar 3er 44/84 molar 4to
cuadrante cuadrante cuadrante cuadrante

coA(mH4zm=-o

Higiene oral: Buena Higiene oral: Regular Higiene oral: Deficiente
(0 — 15%) (16 — 30%) (31 — 100%)

indice de L&e y Silness.

Criterios clinicos para el indice de placa de Loe y Silnes
Grado Caracteristicas
0 No hay placa

No hay placa a simple vista. Hay placa cuando se realiza el
pasaje de sonda 0 explorador por el area dentogingival

1
2 Hay placa bacteriana a simple vista
=

Hay placa bacteriana a simple vista rodeando el diente,
incluso por espacios interdentales. Puede haber calculos

Se examinan el 16, 21, 24, 36, 41 y 44.
Adecuada: cuando el valor del indice es 0 6 1
Inadecuada: cuando el valor del indice es 2 0 3



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

ANEXO N° 03

FICHA DE PERIODONTOGRAMA

Cuadrante |

Cuadrante Il

Pieza B 7 6 5 4

3 2 1 1 2 3

4 5 6

E.Ad

Fur

1| SRRALAAAARRAATAA

| DT

Cuadrante IV

Cuadrante |

IS

Pieza |8 7 6 5

3 21111 2

.| AR

Pieza |8 7 6 5 4

PS-1

Rec

Mov

Fur

E.Ad

E.Q

PS-2

PS-3

Tomado del MINSA (35), y adoptado por el tesista investigador

Enfermedad periodontal

Indicadores Resultados
Enfermedad periodontal Aguda
Gingivitis crénica Sub aguda
Grado A
Periodontitis Grado de severidad Grado B
Grado C

Estadios

LA 1V




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

ANEXO N° 4
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
ANEXO N° 4

CONSENTIMIENTO DE LA PARTICIPACION
|
N° Poblador:
El que suscribe estoy de acuerdo en

participar en el estudio para determinar la relacion entre el estado nutricional y el perfil
de salud bucal en adulios del Distrito de Huariaca, Pasco 2023. 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:

En cualquier momento me puedo retirar del estudio, sin que sea necesario explicar las
causas y esto tampoco afectard mis relaciones con los profesionales que me estaran
evaluando.

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:

Mombre del Profesional: Firma:




La validez se realiza con profesionales expertos de la especialidad quienes validaran el

Procedimiento de validez y confiabilidad

instrumento de recoleccién de datos (37)

Ficha de validacion de instrumento de investigacion

. DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del
evaluador ESPINGRA P (scd ArARES BcBaAR
Grado Académico MARSTRE2 OGN Q00N T D QA
Institucion donde labora UNDAC
Cargo que desempenia Docente
Instrumento motivo de | Ficha de recoleccién de datos
evaluacion ;
Autor del instrumento Bach. Jackline Lisbeth DURAND MENDOZA
Titulo de la Investigacién Estado nutricional y su relacion con el perfil de salud
bucal en adultos del Distrito de Huariaca, Pasco
2023
Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
N = ) - | Buena Muy
Deficiente | Regular Excelente
INDICADORES CRITERIOS 41- Bue!
00-20% |2140% | coo | SUSTS | 81-100%
1 | CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. \<
2 | OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas v{
observables.
3 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la "
tecnologia. X
4 | ORGANIZACION Existe una organizacion légica. b4
5 | SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y # o
calidad
6 | INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la .)/‘
investigacion.
7 | CONSISTENCIA Basado en aspectos teérico-cientificos. Vi
8 | COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e : )/
indices.
9 | METODOLOGIA La estrategia responde al propésito de la ’
investigacion. '
10 | OPORTUNIDAD El instumento sera aplicado en el
momento oportuno o més adecuado segan )4
sus procedimientos.
PROMEDIO DE VALIDACION:?} %

Referencia: adoptado de: (36)

Promedio en % de la Valoracién: 3/

IV. Opinién de aplicabilidad: (e xcc1ev7¢)

El instrumento puede ser aplicado tal como esta elaborado.

Lugar y fecha: Cerro de Pasco febrero del 2023




Ficha de validacion de instrumento de investigacion

I.  DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del [© ; 2
evaluador
Grado Académico Hauoﬁ,o ,w Salud’
Institucién donde labora UNDAC
Cargo que desemperia Docente
Instrumento motivo de | Ficha de recoleccion de datos
evaluacion
Autor del instrumento Bach. Jackline Lisbeth DURAND MENDOZA
Titulo de la Investigacion Estado nutricional y su relacion con el perfil de salud
bucal en adultos del Distrito de Huariaca, Pasco
2023
Il. ASPECTOS DE VALIDACION: X
N° : Buena Muy
Deficiente | Regular Excelente
INDICADORES CRITERIOS 41- | Bu
00-20% |2140% | oo | oiane | 81-100%
1 | CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. Ve
2 | OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas ‘(
observables.
3 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la o
tecnologia.
4 | ORGANIZACION | Existe una organizacion légica. X
5 | SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y ¥
calidad
6 | INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la :
investigacion. 4
7 | CONSISTENCIA Basado en aspectos tedrico-cientificos. 3
8 | COHERENCIA Entre las dimensiones, indicadores e .
indices. Y
9 | METODOLOGIA La estrategia responde al propésito de la
investigacion. Y
10 | OPORTUNIDAD El instrumento sera aplicado en el
momento oportuno o més adecuado segin )/
sus procedimientos.
PROMEDIO DE VALIDACION:B ] %

Referencia: adoptado de: (36)

Promedio en % de la Valoracién:

IV. Opinién de aplicabilidad: (¢ x ccre~€)

El instrumento puede ser aplicado tal como esta elaborado.

Lugar y feche

p de Pasco febrero del 2023




Ficha de validacion de instrumento de investigacion

. DATOS GENERALES
Apelidos 'y Nombres del| z4eaTE <usTe IO DavaA Aowicn
evaluador
Grado Académico SARLVO  PVBLICA VYV CoMuwn1h R A
Institucion donde labora UNDAC
Cargo que desempeiia Docente
Instrumento motivo de | Ficha de recoleccion de datos
evaluacion .

Autor del instrumento

Bach. Jackline Lisbeth DURAND MENDOZA

Titulo de la Investigacion

Estado nutricional y su relacién con el perfil de salud
bucal en adultos del Distrito de Huariaca, Pasco
2023

8 | COHERENCIA
indices.

Entre las dimensiones, indicadores e

9 | METODOLOGIA

La estrategia responde al propésito de la
investigacion.

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
" Deficiente | Regular | BYeM@ | Muy | o onte
INDICADORES CRITERIOS 41- Buena
00-20% | 21-40% 60% | 61-80% 81-100%
1 | CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado. Vv
2 | OBJETIVIDAD Esta  expresado en  conductas )
observables. ’(
3 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y la ;(
tecnologia.
4 | ORGANIZACION Existe una organizacion Iégica. b'e
5 | SUFICIENCIA Comprende los aspectos en cantidad y ¢
calidad
6 | INTENCIONALIDAD | Adecuado para valorar aspectos de la i
investigacion. )/
CONSISTENCIA Basado en aspectos teérico-cientificos. )(
¥
¥

10 | OPORTUNIDAD

El instrumento sera aplicado en el
momento oportuno o mas adecuado segin
sus procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: 93%

Referencia: adoptado de: (36)

lll. Promedio en % de la Valoracién: )/

IV. Opinion de aplicabilidad: (&x¢ céenges

El instrumento puede ser aplicado tal como estéa elaborado.

Lugar 'y fecha: Cerro de Pasco febrero del 2023

me%: e




Confiabilidad:

Se va realizar una prueba piloto en el 10% de la muestra. Donde se vera la confiabilidad
(37)del instrumento a emplearse, llevandolo a una prueba estadistica de fiabilidad del
alfa de Cronbach, cuyo resultado es 0,727 la cual muestra fiabilidad y asi se puede

aplicar el instrumento a la poblacion muestreada.

Estadisticas de
fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

Problema general

Objetivo general

Hipotesis general

¢Existe relacién entre el
estado nutricional y el perfil
de salud bucal en adultos
del Distrito de Huariaca,
Pasco 20237

Determinar la relacion
entre el estado nutricional
y el perfil de salud bucal
en adultos del Distrito de
Huariaca, Pasco 2023

Si existe relacion entre el
estado nutricional y el perfil
de salud bucal en adultos
del Distrito de Huariaca,
Pasco 2023

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

1. ;Cuadl es el estado
nutricional de los
adultos de acuerdo al
género?

2. ¢Cual es el estado
nutricional y el indice de
gingivitis en los adultos?

3. ¢ Existe relacion entre el
estado nutricional y el
indice de cpod en los
adultos?

4. ¢ Existe relacion entre el
estado nutricional y la
prevalencia de
maloclusion en los
adultos?

5. ¢Cudl es la correlacion
que influye en el perfil
del estado nutricional, y
el perfil de salud bucal?

1. Evaluar el estado
nutricional de los
adultos de acuerdo al
género

2. BEvaluar el estado
nutricional y el indice
de gingivitis en los
adultos.

3. Evaluar el estado
nutricional y el indice
de cpod en los adultos.

4, Evaluar el estado

nutricional y la
prevalencia de
maloclusion en los
adultos.

5. Analizar la correlacion
que influye el perfil del
estado nutricional, y el
perfil de salud bucal

1. El estado nutricional de
los adultos es regular, y
de acuerdo al género

femenino es la
poblacion mas
representativa.

2. Son de contextura muy
delgada en el estado
nutricional y el indice de
gingivitis es cronica en
los adultos

3. El estado nutricional es
de delgades en relacion
al indice de cpod que
es deficiente en los
adultos.

4. Existe relacién entre el
estado nutricional es de
delgadez y la
prevalencia de
maloclusion es de clase
Il de apifiamiento
anterior en los adultos

5. Existe correlacion entre
el perfil del estado
nutricional, y el perfil de
salud bucal.




FOTOS DE LA INVESTIGACION
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