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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre el indice de
higiene oral y el grado de instruccion en gestantes atendidas en el centro de salud
Especialidades medicas San Bartolomé. Fue una investigacion de tipo descriptiva,
correlacional, de corte transversal. Para lo cual se realizd la medicion del indice de higiene
oral simplificado de Greene y Vermillon a una muestra 196 gestantes y dicho indice se
relaciond con el grado de instruccién. El indice de higiene oral fue aceptable con 48,98% y
el grado de instruccién de las gestantes fue superior universitario con 45,41%. Se concluye
que no existe relacion entre el indice de higiene oral y el grado de instruccion dado que el

nivel de significancia result6 (p=0.562).

Palabras clave: salud bucal, gestacion, indice de higiene oral.



ABSTRACT

The objective of this research was to determine the relationship between the oral hygiene
index and the level of education in pregnant women attended at the San Bartolomé Medical
Specialties health center. It was a descriptive, correlational, cross-sectional investigation.
For which the measurement of the simplified oral hygiene index of Greene and Vermillon
was performed on a sample of 196 pregnant women and this index was related to the level
of education. It is concluded that there is no relationship between the oral hygiene index
and the degree of instruction given that the level of significance resulted (p = 0.562). The
oral hygiene index was acceptable with 48.98% and the degree of instruction of pregnant

women was higher university with 45.41%.

Key words: oral health, gestation, oral hygiene index
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INTRODUCCION

La salud bucal en la gestacion tiene un papel de mucha importancia para que este
periodo desarrolle de manera adecuada, y poder lograr asi un buen estado general de
salud de la madre y nifio por nacer. En este periodo la gestante se encuentra vulnerable a
que aparezcan infecciones, lesiones de la cavidad bucal, que muchas veces son dificiles
de manejar debido a los cuidados que la gestacion requiere, ademas de que alteran el
normal desenvolvimiento del mismo; por ello que prevenir es fundamental en este
periodo.’ El objetivo de esta investigacion fue determinar la relacion entre el indice de
higiene oral y el grado de instruccién en gestantes atendidas en el centro de salud
especialidades médicas San Bartolomé, Piura 2018. La gestacion desde siempre ha
generado controversia en lo que respecta a la atencion estomatolégica por las multiples
creencias y mitos que se conocen que abundan en nuestra sociedad. En este periodo la
mujer sufre numerosos cambios fisiol6gicos como el aumento de los estrogenos y la
progesterona.! Es por ello que las gestantes deben tener el mayor conocimiento sobre el
cuidado de higiene bucal que le ayudara a prevenir todos los problemas antes

mencionados y a llevar este esta hermosa etapa con la mayor tranquilidad y bienestar.
1.1 Realidad Problemética

Las enfermedades de cavidad bucal son un factor de riesgo que puede acarrear
enfermedades crénicas como céncer, enfermedad cardiovascular enfermedades
respiratorias cronicas y diabetes. Siendo el factor mas predisponente una mala
higiene.>El abordar de manera conveniente la salud bucal de las mujeres para la
prevencion logra el control de enfermedades periodontales evitando asi las
alteraciones sistemicas que se dan en las gestantes y afectan de manera negativa al
feto, lo que puede causar nacimientos prematuros y de nifios con peso bajo al
nacer. La educacién sobre la salud bucodental en la mujer en edad de procrear y
durante la gestacion previene el riesgo de embriotoxicidad por el uso inadecuado de
farmacos a través de la automedicacion.’ El miedo infundado de las madres muchas
veces impide que asistan a sus consultas con nosotros los profesionales
odontdlogos; ya que no han recibido la informacion necesaria sobre el cuidado de
su salud bucal debido a diversas causas econdmicas y socioculturales. Es nuestra
funcion como profesionales de la salud con cada paciente que acude a nuestra

consulta incentivar a la prevencién y no a sélo atenderse cuando ya presentan
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1.2

alguna molestia. Varios autores plantean que la gestacion es el momento preciso
para motivarlas de manera positiva, ya que se encuentran receptivas a cambios en
su actitud, comportamientos, para captar informacion y ser educadas sobre la salud
bucal de sus nifios, por lo que siempre que deseemos educar a la familia, lo
debemos hacer a partir de la madre como agente multiplicador de salud.* Esta
investigacion se dio con el fin de determinar si el grado de instruccion influye a la
salud bucal en un grupo notablemente vulnerable como son las gestantes, debido a
los cambios hormonales que trae consigo este periodo y a las numerosas creencias
que existen en el medio y que es comun escuchar que piensan erréneamente que el

embarazo te hace perder dientes.
Trabajos previos

Poma.®> (Lima, 2016) En su investigacion relacion entre el nivel de conocimiento
sobre prevencion en salud bucal y la presencia de enfermedad gingival en gestantes
del servicio de gineco-obstetricia del HNDM 2016. Entre sus objetivos especificos
buscd determinar el indice de higiene oral segin grado de instruccion en las
gestantes, obteniéndose en mayor porcentaje que las gestantes con nivel superior
presentaron un IHOs bueno (51.4%) y en menor porcentaje IHOs malo (5.7%). en
las gestantes con primaria y secundaria un indice con 80% Yy 69.6%. regular. La
prueba de Chi cuadrado de Pearson (<0.05) se encontrd diferencias estadisticas
significativas entre el IHO y el grado de instruccion. Con el coeficiente de
Spearman (rho = -0.254) para ver la correlacion entre ambas variables, se hallé que
en la relacion la escala es inversa entre estas variables. De igual forma se determiné
que en el indice de higiene oral en las gestantes fue 33.02% en las gestantes con un
buen IHOs, malo (5,58%) y que el mayor porcentaje de gestantes se encuentra con
un IHOs regular (61,4%).

Fasabi . (lquitos, 2016). En su investigacion cuyo nombre fue: Nivel de
conocimiento sobre prevencion en Salud Bucal e Indice de Higiene Oral en
gestantes atendidas en el consultorio Obstétrico del Centro de Salud Bellavista
Nanay — 2016, donde se buscd determinar si existe relacion entre ambas variables.
Se aplico una encuesta a 130 gestantes. Los resultados obtenidos fueron: el 76,2%
(99 gestantes) regular, el 12,3% (16 gestantes) malo y el 11,5% (15 gestantes)
bueno. Con respecto a la evaluacion del indice Higiene Oral en las 130 gestantes.
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Se tiene como resultado que, el 48,5% (63 gestantes) presentaron indice Higiene
Oral bueno, el 40,8% (53 gestantes) Regular y el 10,7% deficiente respectivamente.

Torres.” (Arequipa, 2016). En su investigacion: Dominio tedrico-préactico sobre
prevencion en salud oral segun grado de instruccion en gestantes en el hospital
regional Honorio Delgado, Arequipa, 2016, buscé evaluar el dominio tedrico y
practico sobre prevencion en salud Oral en las gestantes. La muestra fue de 92
gestantes. Se evalud con 8 preguntas, divididas en: Enjuague Bucal o Colutorio,
Hilo Dental, Higiene Bucal y la importancia del Fltor. El nivel de conocimiento fue
regular. Se encontr6 que la mayoria de las gestantes poseen secundaria con un

porcentaje de 56,2%.

Nolasco.® (Chimbote, 2012). En su investigacion: “Nivel de conocimiento de salud
bucal en gestantes que acuden a consulta prenatal en las instituciones hospitalarias
del distrito de Chimbote”, determind su nivel de conocimiento en salud bucal,
mediante una encuesta en 1427 mujeres gestantes, incluyendo su grado de
instruccion. Obteniendo como resultados: sobre conocimiento en salud bucal 55,9%
(regular); el 34,7%, (malo) y 9,4% (bueno). Acerca de conocimiento de medidas de
prevencion fue en mayor porcentaje regular (51,4%); bueno (32,9%)y en menor
porcentaje malo (15,7%) y finalmente el conocimiento sobre enfermedad bucal fue
malo (55,7%); regular (el 32,5%),y bueno (11,8%). Las menores de 20 afios
registraron 13,5% (regular) y 13,9% (malo) y 1,7 (bueno); el grado de instruccion
secundaria fue de 29,9% (regular), grado secundario 19,3% (malo) y grado superior
con 7,1% (bueno).

Alcantara, et al.” (México, 2008). En su investigacion: Indice de higiene oral
(IHOs) en mujeres embarazadas en los diferentes trimestres. Se determind el
trimestre de gestacion en el cual la biopelicula es mas comdn. La muestra fueron 57
gestantes del Hospital de la Mujer segin el trimestre. Se realizo el examen
utilizando espejos y exploradores dentales para medir el IHOS. Se llego a la
conclusion que segun el trimestre de embarazo sera la condicion de la higiene bucal
de la paciente, puesto el primer trimestre (94.7%) vy el tercero (85.7%) resultaron

tener una higiene bucal deficiente.
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1.3 Teorias relacionadas al tema
1.3.1 Salud bucal

Involucra un equilibrio emocional, fisico, biologico y social, entonces la salud
bucal es parte integral y es importante para el sentirse bien y tener una buena
calidad de vida.'® Salud bucal podria decir que es la ausencia de dolor de
garganta, dolor orofacial, cancer de boca, llagas, infecciones, caries,
enfermedades periodontales, perder dientes, entre otras que impiden a la
persona afectada pierda la capacidad de morder, masticar, sonreir y hablar; y
que repercuten en sentirse bien psicosocialmente. Segun la OMS Las
enfermedades periodontales graves, pueden causar pérdida de piezas dentarias,

y agquejan a un 15%-20% de los adultos entre 35 y 44 afios de edad.!!
1.3.1.1 Factores que influyen en las conductas en salud

Las evidencias cada vez aumentan sobre el poder que tiene nuestra
conducta, estado psicoldgico y como llevamos nuestra salud. La salud de
las personas depende de adoptar habitos sanos, ir al médico y seguir sus
indicaciones. Asi mismo, investigaciones afirman que el estado
psicolégico desempafia un papel importante en nuestra salud. Como nos
sentimos y nuestras emociones afectan de manera positiva o negativa en el
bien del individuo. Sentirse amado y apoyado tiene un gran valor al hacer
frente a situaciones de estrés. Ya que el estrés influye de forma negativa la
salud. Este se relaciona a maltiples efectos negativos sobre la salud; como
el cancer, las enfermedades cardiacas coronarias y supresion del sistema

autoinmune.!'?
1.3.2 Gestacion

La gestacion consta de 40 semanas o tres trimestres. En ellos ocurren
modificaciones como consecuencia del aumento en las hormonas sexuales
femeninas, estrogenos y progesterona. Esos cambios son importantes para que
la madre, pueda brindar la nutricion que el feto necesita para su crecimiento y
madurez; y que, preparan a la madre para la labor de parto. Las propiedades de
la cavidad bucal en la gestacion y los tejidos periodontales adyacentes se

vuelven blancos directos y pueden ser afectados. La produccion de saliva, flora
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bucal y dieta, entre otros, tienen que ver en ello. Debido que en este periodo se
altera la composicion salival, el medio bucal resulta a favor del desarrollo
bacteriano.!? La gestacion es una etapa magnifica para establecer la practica de
habitos positivos, pues la mujer se encuentra abierta a recibir nueva
informacidn y conocimientos que ayudaran a modificar conductas en beneficio
de la salud de su bebé.” Las alteraciones hormonales que se dan en la gestacion
y la escaza higiene bucal suelen producir caries dental y enfermedades
periodontales. Pese a la existencia de programas de prevencion llevados a cabo
no se estd logrando cumplir las expectativas trazadas y evitar dichas

enfermedades.*
1.3.2.1 Manejo odontoldgico de la paciente gestante.

En la gestacion suceden varios cambios fisioldgicos en la mujer, para
sustituir el desarrollo de un nuevo ser, pero que modifican los sistemas
corporales. En esta etapa es fundamental que la madre tenga controles en
el servicio odontoldgico; por ello el cirujano dentista debe entender las
generalidades propias de la gestacion para dar una consulta adecuada y

libre de miedos.!3

Se debe conocer la historia clinica para clasificar y dar tratamiento a la
paciente. Primero se debe prevenir y optimizar la higiene oral, realizando
el control de la placa; se realiza la motivacion y se ensefia una correcta

técnica de cepillado, se sugiere el uso de hilo dental ya mejorar la dieta.'*

La gestacion se divide en trimestres. Durante el primer trimestre la
menstruacion se suspende y se dan nauseas, vémitos, hormigueo, las
glandulas mamarias aumentan en tamafio y se producen cambios en el
utero; en el segundo trimestre se perciben movimientos fetales,
contracciones, identificacion y palpacion del feto, ruidos cardiacos del
feto y cambios de temperatura; y en el tercer trimestre se produce
amenorrea, contracciones uterinas mas fuertes, y aumentan las molestias

de la pelvis y el abdomen se comprime.'?
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1.3.2.2 Patologias orales frecuentes en el embarazo

Cabe resaltar que las infecciones dentales y las enfermedades que afectan

al periodonto, pueden traer problemas sistémicos a la gestante y hacer

peligrar su vida, y su embarazo pues se ha comprobado cientificamente

que su padecimiento se asocia con parto pre término, restriccion del

crecimiento intrauterino, presencia de bajo peso al nacer, preclamsia,

aborto y diabetes gestacional.'®

13221

1.3.2.2.2

Gingivitis y periodontitis

Las enfermedades periodontales son muy antiguas y ocupan el
segundo lugar de las enfermedades que afectan la cavidad bucal.'> Los
cambios maés frecuentes en el embarazo se dan en el tejido gingival
dando paso a la gingivitis del embarazo, que presenta una encia
aumentada, roja y que sangra facilmente; otra alteracion es el
granuloma del embarazo que afecta el tejido gingival debido a
irritantes locales.!” A pesar que todas presentan cambios fisioldgicos
no todas sufren esto. Esto puede deberse a la genética de cada una,

padecer o no alguna enfermedad y también al estatus sociocultural.'®

Bajo peso en el nacimiento, riesgo de parto prematuro, y

enfermedad periodontal

Algo controversial es afirmar si los agentes patdgenos periodontales y
sus productos pueden alcanzar la unidad feto placentaria. En la
gestacion los altos niveles de estrégenos y progesterona aumentan la
permeabilidad vascular de los tejidos gingivales; las bacterias y sus
productos (endotoxinas) pueden difundir mas facilmente las
bacteriemias. Pruebas que muestren que los patdgenos periodontales y
sus productos llegan a la unidad feto placentaria se derivan a partir de
datos inmunoldgicos. Cuando la gestante se encuentra expuesta a
bacterias periodontopatdgenas se da una respuesta inmune innata del
huésped que intentara de detener y solucionar la infeccion, si este

mecanismo no logra el éxito, tendrd lugar una respuesta inmune
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1.3.22.4

adaptativa mas eficiente que comienza con la produccion de

anticuerpos especificos bacterianos.'®
Caries

La caries dental es multifactorial asociada con la dieta, composicion
salival, bacterias, composicion salival y entre otros factores.?? En la
gestacion se produce una mayor actividad cariosa dada por las
condiciones de este periodo. Se da la creencia que el feto extrae el
calcio de los dientes. El esmalte realiza un cambio mineral lento y
mantiene su mineral toda la vida. Sucede que en el esmalte hay un
cambio de minerales con la saliva y no por reduccién de calcio. Por lo
que se dice que no es extraido el calcio del tejido dentario.?! La
acumulacién de placa es la primera etapa para que la caries aparezca,
debido que en la placa habitan gran cantidad de bacterias.
El Streptococcus mutans es el agente que causa la caries, y requiere

del azlicar para alimentarse.??

Se vuelve acido el pH por la accién de los acidos gastricos, (por los
vomito frecuentes en las primeras semanas), se produce pirosis y retro
esternal por el reflujo gastroesofagico el cual es acido lo que reduce
el pH intraoral y se da la desmineralizacion del esmalte favoreciendo a

la aparicion de caries. >
Tumor del embarazo (Granuloma piégeno)

Es benigna, causada por el incremento de tejido conectivo en
membranas mucosas Yy piel. Existe tejido abundante de granulacién y
no presenta exudado purulento.?* El tratamiento es la extirpacion
quirtrgica llegando hasta el periostio. Cuando es de localizacion
gingival, se deben estudiar los dientes adyacentes para descartar
cualquier fuente de irritacion. En casos de desarrollo durante la
gestacion el tratamiento se debe cambiar, a no ser que produzca

problemas estéticos o funcionales.?
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1.3.2.25

Diabetes mellitus en la gestacién

El aumento de malos hébitos en la dieta y la poca actividad fisica que
prevalece hoy, en especial en las personas en edad de reproducirse,
ha causado que la obesidad prevalezca y se den trastornos del
metabolismo de los carbohidratos; no cabe duda que esto esta
relacionado con el incremento de la prevalencia de la diabetes mellitus

gestacional.?®

Patologia heterogénea y compleja que involucra bioldgicamente a la
madre, al tejido placentario y al feto y aumenta la frecuencia,
morbilidad y complicaciones para ambos, sobre todo cuando no se
diagnostica a tiempo. En su mayoria del tipo 2 en un 25-70%.%’
Aparece entre las 24 y 28 semanas; siendo causa de la reduccion de la

utilizacion de la glucosa materna a los cambios hormonales.®

1.3.2.3 Otras afectaciones bucales

1.3.231

1.3.2.3.2.

Las avitaminosis

El feto requiere vitaminas, que la madre deber tomar ya que al no
hacerlo las carencias aparecen. El complejo B como la B2 y B3,
vitamina C, cuando se presentan pocas cantidades causan alteraciones
en la boca como glositis por falta de complejo B; queilitis por falta de
la vitamina C encias que presentan inflamacion y  presentan

sangrado.?’
Xerostomia

En algunas gestantes se da de manera temporal la boca seca
(xerostomia). Lo que estaria relacionado con los cambios hormonales
del embarazo. Por ello se recomienda usar de manera permanente
pastas dentales y enjuagues bucales con fluor entre sus componentes
lo cual ayudaria a restaurar minerales a los dientes y disminuyen el

riesgo de caries y sensibilidad local.?’
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1.3.2.4 Tratamientos odontoldgicos segun trimestre de gestacion

1.3.3.

1.3.4.

Desde la concepcion hasta el parto se produciran cambios, tanto en el hijo
como en el cuerpo de la madre. Estos cambios, conocidos como desarrollo
fetal o desarrollo prenatal, engloban el crecimiento y el desarrollo del
feto.* El tratamiento dental puede llevarse a cabo durante el embarazo
siguiendo algunas recomendaciones. Durante el primer trimestre se
recomienda limitar el tratamiento a profilaxis, tratamientos de emergencia
y educar a la paciente sobre los cuidados de higiene. En el segundo
trimestre es mas seguro proveer el tratamiento dental. Se debe colocar a la
paciente en una posicion adecuada para prevenir una disminucion del
retorno sanguineo a la placenta o hipotension supina. A pesar que no existe
riesgo para el feto en el tercer trimestre la paciente embarazada puede

experimentar mayor incomodidad.>!
Placa bacteriana o Biofilm

La OMS define como una entidad proliferante, activa, enzimaticamente activa
y organizada, adherida a la superficie dental y es un factor fundamental en la
enfermedad periodontal y la caries de caries.>? No debe ser confundida con
otros con los rede alimentos y la materia alba. Los restos alimentarios se
almacenan en los espacios interdentales y el margen gingival tras la

masticacion.
Indice de higiene oral de Greene y Vermillion

Creado por Greene y Vermillion en 1960. Se usa para medir la cantidad de
placa bacteriana en la cavidad bucal.** Mide tanto la presencia de depositos
blandos y duros, los cuales se examinan en los dientes presentes. Luego fue
simplificado y se le llamo indice de Higiene Oral Simplificado de Greene y
Vermillion. 3°En este indice evalGa la placa blanda y dura en superficies
vestibulares o linguales de seis dientes.>® Los dientes y las unidades gingivales
seleccionadas fueron: vestibular de las piezas 1,6, 1,1, 2,6 y 3,1 y lingual de las
piezas 3,6 y 4,637 Depositos blandos: pigmentos, biofilm, restos de
alimentos. 37 Depo6sitos duros: calculo supragingival, célculo subgingival.3’Si

no esta presenta presente cualquiera de los 6 dientes seleccionados, se
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considera la pieza vecina. Si el incisivo central derecho esté ausente, evalla el

incisivo central izquierdo; en los molares, si el primer molar esta ausente se

evalla el segundo molar .3’

Cédigo | Placa blanda Placa dura
0 Ausencia de pigmentaciones | Ausencia de célculo supragingival y
y depositos blandos | subgingival
pigmentaciones
1 Placa blanda cubre menos de | Calculo supragingival cubre menos de 1/3
1/3 de la superficie del diente | de la superficie, no hay presencia de
célculo subgingival
5 Placa blanda cubre mas de | El céalculo supragingival cubre méas de 1/3
1/3 pero menos de 2/3 de la | pero menos de 2/3 de la superficie y / o
superficie depositos aislados de calculo subgingival.
3 Placa blanda cubre mas de | Calculo supragingival cubre mas de 2/3 de
2/3 de la superficie la superficie y/o existe una banda continua
de calculo subgingival

Fuente: Ministerio de salud gobierno de Chile. Salud oral Integral de la embarazada.

Guia clinica Auge.’’

Suma de placa blanda+ placa dura

Célculo del indice: IHOS =

NUmero de dientes examinados

Niveles de IHOS:3¢

Puntaje Clasificacion
0-1.2 Adecuado
1.3-3,0 Aceptable
3.1-6.0 Deficiente

Fuente: Ministerio de salud gobierno de Chile. Salud oral Integral de la embarazada. Guia

clinica Auge.’’

Exclusion:

1. Molares ausentes o por presentar una corona, se excluye ese segmento y no

se revisa.>8

2. Dientes anteriores ausentes o por presentar corona también se debera

excluir.3”

3. Para indicar exclusion por alguna razon, se llena la celda con el nimero 9.8
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1.5

1.6

1.7

Formulacion del problema

¢Cudl es la relacion entre el indice de higiene oral y el grado de instruccion en
gestantes atendidas en el centro de salud Especialidades médicas San Bartolomé,
Piura 2018?

Justificacion del estudio

Esta investigacion tuvo como objetivo principal determinar la relacion entre el
indice de higiene oral y el grado de instruccion de las gestantes atendidas en el
centro de salud Especialidades Médicas San Bartolomeé, Piura 2018. Tiene
relevancia social porque aporta datos importantes que se tendrdn cuenta al
momento de la promover programas educativos en salud bucal para brindar asi una
mejor calidad de vida en las gestantes y sus hijos; aportando la informacion
necesaria sobre los grupos de gestantes que necesitan mas atencion tomando en
cuenta el grado de instruccion, que evitaran en gran medida la aparicion de
complicaciones de salud que la falta de higiene produce; y se podré mejorar en gran
escala la calidad en servicio que se brinda en salud preventiva en los
establecimientos de salud con la difusion de los resultados obtenidos. Esta
investigacion es viable puesto que se emple6 como instrumento el indice de higiene
oral cuyos valores ya estan establecidos y se realiz6 previa calibracion con ayuda
de un profesional lo cual le da la validez necesaria. Es una investigacion confiable
porque se realizaron las pruebas estadisticas necesarias para poder afirmarlo. Tiene
relevancia metodoldgica puesto que brindard informacion importante a futuros

investigadores para obtener mejores resultados.

Hipotesis

Implicita

Objetivos.

1.7.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre el indice de higiene oral y el grado de instruccion
en gestantes atendidas en el centro de salud especialidades médicas San
Bartolomé, Piura 2018
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1.7.2  Objetivos Especificos

1. Determinar el indice de higiene oral en las gestantes que se atienden en el

centro de salud Especialidades Médicas San Bartolomé en el afio 2018

2. Determinar el grado de instruccion de las gestantes que se atienden en el

centro de salud Especialidades Médicas San Bartolomé en el afio 2018
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Il. METODO
2.1 Disefio de investigacion

La investigacion segin Hernandez Sampieri fue de tipo descriptiva ya que busca
especificar las propiedades, perfiles y caracteristicas de las personas, grupos,
comunidades u otro fendmeno que sea sometido a andlisis. Es de tipo correlacional
porque determina si dos variables estan correlacionadas o no. Es No experimental
porque segun Sampieri la investigacion se realiza sin manipular variables. Es decir,
no hay variacién en las variables independientes intencionalmente. Ademas, es de
corte transversal porque se realiza en un tiempo determinado. En este caso es

realizado en el periodo 2018.3°
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VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR UNIDAD DE ESCALA DE
CONCEPTUAL MEDIDA MEDICION
indice  de |El IHO es aquel Indice | indice de Greene y
higiene oral | que mide depdsitos blandos y | Vermillion Adecuado 0_12
duros en el diente
Aceptable 1.3-3.0 Cualitativa
Deficiente 3.0 -6-0 Ordinal
Es elgrado de estudios
realizados o en curso, sin
tener en cuenta si se han Primaria
terminado 0 estan | Grado de Secundaria
incompletos. instruccion itati
Grado de p Superior no Cualitativa
instruccion Ordinal

universitaria

Superior

universitaria

24
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2. 3 Poblacion y muestra
2.3.1 Poblacion

Segun el autor Sampieri, el concepto de una poblacion es el conjunto de todos
los casos que concuerdan con una serie de requerimiento.3® En esta
investigacion la poblacion que se evalué fue de 400 madres gestantes que
acudieron en el centro de salud Especialidades médicas San Bartolomé en el afio
2018.

2.3.2 Muestra

La muestra no probabilistica por conveniencia se obtuvo de la poblacion de
gestantes estudiadas que acudieron en el centro de salud Especialidades médicas
San Bartolomé en el afio 2018 durante los meses abril y mayo, aplicando los
criterios de inclusion y exclusion, obteniéndose un total de 196 gestantes.

Criterio de inclusién

Gestantes que se atienden en el centro médico “Especialidades médicas San

Bartolomé”

Gestantes mayores de edad

Gestantes que firmaron su consentimiento informado.
Criterio de exclusion

Gestantes portadoras de proétesis

Gestantes que no deseen participar del centro de salud Especialidades médicas

San Bartolomé en el afio 2017

Gestantes menores de edad

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad
2.4.1 Técnicas

La técnica que se utilizd en la investigacion fue la observacion mediante la

aplicacion del Indice de higiene oral de Greene y Vermillion. Anexo 1
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2.4.2

2.4.3

Con instrumental debidamente esterilizado se procedié a examinar a las

gestantes. Se utilizo el espejo bucal y explorador.

El explorador se deslizO sobre las piezas dentarias en las superficies
vestibulares o linguales para detectar la placa blanda y dura; posteriormente
se registraron los puntajes en la ficha de recoleccion de datos y

posteriormente se procedio a realizar el calculo total del indice.
Instrumentos

Ficha de recoleccion de datos para determinar el indice de higiene oral de

Greene y Vermillion
Validez y confiabilidad

Se realiz6 la calibracidn con un experto, mediante el examen de 20 gestantes.
Se obtuvo el indice de KAPPA COHEN PONDERADO de 0.913. (Anexo 2)

Aplicacion de la muestra

Se pidieron las autorizaciones del caso para la prueba piloto y aplicacién de la
muestra respectivamente al centro de salud Especialidades médicas San
Bartolomé ubicado en AV. Grau N°1183 — 2°do piso. (Anexo 3,4). La
muestra constd de 196 gestantes del centro de salud especialidades médicas
San Bartolomé. Se les explico de manera individual los objetivos del estudio
a cada gestante y ellas de esa forma decidieron su participacién con la firma
del consentimiento informado (Anexo 5 y 6). Diariamente se realizaron un
promedio de 6 a 12 examenes bucales al dia divididas en turnos de mafiana y
tarde. Se entregd el consentimiento informado y se procedié a aplicar el

instrumento.

Con ayuda del material debidamente esterilizado se procedio a examinar a la
paciente sentada con la cabeza ligeramente inclinada hacia atras, frente a la
luz principal del ambiente y la investigadora de pie frente a ella. Se realizd
vision directa e indirecta dependiendo de la zona a examinar utilizando un
espejo bucal (Anexo 6,7). Con ayuda del espejo bucal y el explorador que se
paso por las superficies de los dientes se determino la presencia de placa

blanda y dura, y se procedi6 al registro en la ficha de recoleccion de datos.
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2.5

2.6

Como medio de motivacion a las pacientes se les realizO examen bucal,
ademas de las indicaciones para mejorar su higiene bucal, a traves de la

ensefianza de una correcta técnica de cepillado.
Métodos de andlisis de datos

Los resultados que obtenidos se procesaron en una base de datos a través del
programa Excel y se analizaran mediante el paquete estadistico SPSS vs.24. Para
conocer si existe relacion entre las variables en estudio de aplicé la prueba
estadistica TAU B DE KENDALL para rangos ordenados, y estadisticas

descriptivas para cada variable.
Aspectos éticos

Segun el informe de Belmont sobre principios y guias éticos para la proteccion de
sujetos humanos de investigacion: Las aplicaciones de los principios generales a la
conduccién de la investigacion conduce a considerar los siguientes requerimientos:
consentimiento informado; valoracion riesgo -beneficio y seleccion de los sujetos

de investigacion.*°

En el consentimiento les dio a las participantes del estudio la oportunidad de
escoger lo que les ocurrird o no. Se le permitid hacer preguntas y retirarse de la
investigacion en cualquier momento. Y fue valido solamente si lo firmd

voluntariamente. (Anexo 5y 6)
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RESULTADOS

Tabla 1. indice de higiene oral segln el grado de instruccion en las gestantes que se

atienden en el centro de salud Especialidades médicas San Bartolomé en el afio 2018

INDICE DE HIGIENE ORAL sSIG
Grado de Deficiente Aceptable Adecuado Total
instruccion
N° 3 3 2 8
Primaria
% 37,5% 37,5% 25,0% 4,08%
N° 2 32 22 56
Secundaria
% 3,6% 57,1% 39,3% 28,57% 0,562
N° 7 20 16 43
Superior no
universitario % 16,3% 46,5% 37,2% 21,94%
N° 10 41 38 89
Superior

universitario ~ 7 11,.2% 46,1% 42,7%  45,41%

N° 22 96 78 196
TOTAL % 11,2% 49,0% 39,8% 100,0%

Fuente: ficha de recoleccion de datos

La presente tabla muestra la relacion entre el indice de higiene oral y el grado de
instruccion de las gestantes. Se observé que el mayor porcentaje alcanzado fue 48,98% con
un indice de higiene oral aceptable, en el grado de instruccion el mayor porcentaje
alcanzado fue en el grado de instruccién superior con 45,91%. Dado que el nivel de
significancia (p =0.562) es mayor a 0.05, podemos decir que no existe evidencia estadistica
significativa para asegurar una relacion entre el grado de instruccion y el indice de higiene
oral en gestantes que se atienden en el centro de salud especialidades médicas San

Bartolomé en el afio 2018.
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Tabla 2. indice de higiene oral en las gestantes que se atienden en el Centro de

Salud Especialidades médicas San Bartolomé en el afio 2018

INDICE DE HIGIENE ORAL

N° %
Adecuado 78 39.80
Aceptable 96 48.98
Deficiente 22 11.22
TOTAL 196 100.00

Fuente: Ficha de recoleccién de datos.

El indice de higiene oral en las gestantes resulté en su mayoria aceptable (48.98%),

seguido por adecuado (38,80%) y en menor porcentaje deficiente (11,22%).

29



Tabla 3. Grado de instruccion de las gestantes que se atienden en el Centro de

Salud Especialidades Médicas San Bartolomé en el afio 2018.

GRADO DE INSTRUCCION

N° %
Primaria 8 4.08
Secundaria 56 28.57
Superior no Universitario 43 21.94
Superior Universitario 89 45.41
Total 196 100.00

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

El grado de instruccion de las gestantes en su mayoria fue superior universitario
(45,41%), seguido por grado de instruccion secundaria (28,57%), superior no
universitario (21,94%) y en menor porcentaje grado de instruccion primaria
(4,08%).
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DISCUSION

En la gestacion los cambios mas comunes acttan sobre el tejido gingival, y dan
paso a la gingivitis del embarazo, caracterizada por una encia aumentada, roja y que
sangra con facilidad que de no ser tratada oportunamente dard paso a la
periodontitis. Cuando la gestante se expone a bacterias periodonto patdgenas se da
una respuesta inmune innata del huésped que tratara de detener y solucionar para
evitar la enfermedad periodontal. Es por ello que la higiene bucal es importante
porque permite mantener la encia y los dientes sanos para que puedan cumplir su
funcion, evitando asi la enfermedad periodontal y posibles complicaciones como

accidente cerebrovascular y enfermedad cardiaca.

Se determind que no existe relacion entre el indice de higiene oral con el grado de
instruccion dado que el nivel de significancia resultd ser de (p= 0.562) mayor a
0.05. Puesto que predomind el indice de higiene oral aceptable con 48,98% y en
menor porcentaje deficiente con 11,22% y un grado de instruccion superior
universitario con 45,41% y en menor porcentaje el grado de instruccidén primaria
con 4,08% a diferencia del estudio realizado por Poma >en donde se encontrd que
el grado de instruccion superior presentd un indice de higiene oral en mayor
porcentaje bueno con 51,4% determinando que si existe relacién entre ambas
variables, también difiere con el resultado encontrado en el indice de higiene oral
que obtuvo un mayor porcentaje regular con 61,4% y en mejor porcentaje malo con
5,58%. Esto posiblemente se pueda deber al tamafio de la poblacién puesto que la
poblacién del presente estudio fue mayor con 196 gestantes a diferencia del estudio
de Poma>que fue solo con 92. También se diferencia del estudio realizado por
Fasabi ¢ en donde se encontrd que el indice de higiene oral en las gestantes fue en
su mayoria bueno con 48,5% esta diferencia se puede deber a que la mayoria de las
gestantes en el presente estudio son universitarias o profesionales, y por sus
ocupaciones y horarios de estudio o laborales descuidan su higiene oral contando
con poco tiempo para visitar al odontdlogo o realizar el cepillado correcto al menos
tres veces al dia, lo que podria indicar que falta motivacién en las universidades o
que no se brinda la informacion necesaria sobre el tema para que se puedan tomar

conciencia del cuidado de su cavidad bucal.
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A diferencia también del estudio realizado por Torres "En donde hallé un grado de
instruccion en su mayoria secundaria con 56,52% al igual que el estudio realizado
por Nolasco ® en donde se encontrd que el grado de instruccion secundaria tuvo un
mayor porcentaje con 29,9% y en menor porcentaje el nivel superior con 7,1%.
Esto pudo ocurrir debido a que esta investigacion fue realizada en un centro de
salud particular por lo que se puede explicar el hecho que la mayoria de las

gestantes tenga un nivel de educacion superior universitario.

También se diferencia del estudio realizado por Alcantara ® Donde se encontr6 que
la mayoria de las gestantes tenia una higiene regular mala con 80,7% y menor
porcentaje buena con 3,5% lo que posiblemente se deba a que las gestantes en el
presente estudio tienen mejores habitos de higiene pero sigue faltando una mayor
informacidn sobre el cuidado de la salud oral y motivacion por parte del odontélogo

en este centro de salud.
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V. CONCLUSIONES

1. No existe relacion entre el indice de higiene oral y el grado de instruccion en
gestantes atendidas en el centro de salud especialidades médicas San

Bartolomé, Piura 2018 dado que el nivel de significancia fue (p =0.562)

2. El indice de higiene oral en las gestantes que se atienden en el centro de salud

Especialidades médicas San Bartolomé en el afio 2018 fue aceptable.

3. El grado de instruccién de las gestantes que se atienden en el centro de salud
Especialidades medicas San Bartolomé en el afio 2018 fue superior

universitario.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda realizar futuras investigaciones como la relacion del indice de
higiene oral con nivel de conocimiento y utilizar como antecedente los

resultados de la presente investigacion.

2. Se recomienda promover programas preventivos orientados a gestantes sobre

salud bucal

3. Se recomienda realizar otra vez la investigacion, pero esta vez orientada a

centros de salud publicos.
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Anexo 1. Ficha de recoleccion de datos

uc

Bavessowo
CURA WL

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Nombres y apellides:

Tiempo de Gestacidn: Trimestre;
Edad:

INDICE DE GREENE Y VERMILLION

15 11 26 31 36 45

4

R LT

L S (I | 1 |

IHC{S]): Placa Blanda + Placa dura «
(  )Adecundo:01-12%

[ )Aceptable:1.33.0

[ ) Deficiente: 3.1-6.0

Observaciones:
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Anexo 2. Anélisis estadistico de confiabilidad

ANALISIS DE CONFIABILIDAD

Pueslo que muestro mslrumenis 65 UNe cbesvaciin de eecds wdingl spicaremos o (ndice da
KAPPA DE COHEN PONDERADO, que probara ia concandarcla da b5 cbeavacones de la
tesista Fiorela Isabal Dadics Giron con ks del espacaksts CO. Cristan Savitzky Rodnguez COP
e

Fara & gruaba se famo una muestra pilola da 20 gastanies que & skenderon en ol oo de salud
especikiades Madicss San Barkioma en el aflo 2017 2 ios que 3@ 8s ctsaned ol Indics de
Higiene Oral simpificado da Graans y Vermilion

Tabla cruzada
Recuereo
ESPECIALISTA,
Ackeoowio  Acepintie  Defchonts 1ot
TESISTA  Ahossts 3 0 u 3
Acopfatie 1 1 0 12
Dedciente ] (x] 5 5
o 4 11 8 2
Medidas simetricas
Farne eniblnnclae Heprwdwom s
Valot ashdind o T apiorimada’ S tal S o
Modida do noando  Koppa 013 e 6564 RER]
N de casce vakis Fs)

& NO &a presupons & hipétesis nula.
0. Utlizaciin dei enor ssldnda ssntdtico que presupene la hiphasis nua

INTERPRETACION:

El vador de ' prueba de Kappa fue 0.913, Flalss, Lavin, Cho Paik, Staastical Methods for Rales and
Proportions, 3ed Edison; 2003, evaldan el Coeficients de Kappa > 0.8 es muy bueno

Conchamos que s olservacionas bane una CONCORDANGIA EXCELENTE pana &l estudio. Se
pusde confiar en 08 0008 recoGdes por la lessta,

Lic, Estadistico: Mguel Paucsr
Espincza
Codd. ANR: AT627003
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Anexo 3. Carta de autorizacion del jefe del centro de salud Especialidades médicas San

Bartolomé para la prueba piloto

“ANO DEL BUEN SERVICIO CIUDADANO’

Piura 08 de mayo del 2017

Dr. Luis Eulogio Dedi6s Soria
Ginecdlogo y gerente del centro médico especialidades médicas San Bartolomé

Presente -

ASUNTO: Solicito permiso para recolectar datos para la prueba piloto de mi tesis
en el centro médico especialidades médicas San Bartolomé

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarlo y a la vez solicitarle permiso
para poder recolectar las muestras de mi tesis titulada: “RELACION ENTRE EL
INDICE DE HIGIENE ORAL Y EL GRADO DE INSTRUCCION EN GESTANTES
ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD ESPECIALIDADES MEDICAS SAN
BARTOLOME, PIURA 2017”. Para dicha investigacién procederé a realiza una
revision de la cavidad oral a 20 de sus pacientes previa firma del consentimiento
informado por parte de las mismas.

Sin otro particular me despido de Usted.

Atentamente

|

DEDIOS GIRON, FIORELLA ISABEL

Estudiante de la Escuela de Estomatologia de la Universidad César Vallejo Filial

Piura
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Anexo 4. Carta de autorizacion del jefe del centro de salud Especialidades médicas San

Bartolomé para la aplicacion de la muestra

“ANO DEL DIALOGO Y LA RECONCILIACION NACIONAL”

Piura 01 de abril del 2018

Dr. Luis Eulogio Dediés Soria
Ginecdlogo y gerente del centro médico especialidades médicas San Bartolomé
Presente -

ASUNTO: Solicito permiso para recolectar datos para mi tesis en el centro médico
especialidades médicas San Bartolomé

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarlo y a la vez solicitarle permiso
para poder recolectar las muestras de mi tesis titulada: “RELACION ENTRE EL
INDICE DE HIGIENE ORAL Y EL GRADO DE INSTRUCCION EN GESTANTES
ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD ESPECIALIDADES MEDICAS SAN
BARTOLOME, PIURA 2018". Para dicha investigacion procederé a realiza una
revision de la cavidad oral a 196 de sus pacientes previa firma del consentimiento
informado por parte de las mismas.

Sin otro particular me despido de Usted.

Atentamente

DEDIOS GIREN, FIORELLA ISABEL

Estudiante de la Escuela de Estomatologia de la Universidad César Vallejo Filial

Piura
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Anexo 5. Carta de consentimiento informado para la aplicacion de la prueba piloto

Institucién: Universidad Cesar Vallsjo
Investigador: Dedias Giron Florella isabel

Estarmos invitando a usted a particper en un astudio Famado. “Redacién del nivel
de conocimientos sobre salud bucal con el Indice e higiene oral en gestantes
que se atendieron an & cantro de salud espaciahd ades médicas San Baricloma
en el afio 2017°

Si decide participar en el estudio, be apicaremos un cuestionario de 15 preguntas
sobre su conoomiento scbre salud bucal y s realizard un examen para
determinar & Indice de higiene oral simplificado. Tendendo una duraclon
aproximada de 156 mnutes.

Conflidencialidad:

Le podemos gerantizar que la informacdn que Lsied trinde es ateolutameants
confidencial. ninguna personas, excepto la nvestigadors, quien mancjnd  la
informaciin oblerida, cada antrevista serd codificada. no 86 colocard nombres 1y
apeiidos. Su nombre no sard revelado én ninguna pudlicacidn ni pregantacion de
resultados.

Usted puede hacer lodas las praguntas que desse antes oa dedidir si deses
participsr © no, neeotros [as responderemos gustosaments. SI, Una vez gue usled
ha aceptado partiopar, luego s& dasanima 0 y3 ne desas continuar, puade
hacarka sin NNgUNa PréocLpAciin.

Acepie voluntariamente parficipar en este estudio, después hader recibudo as
indicacionee y todo lo dicho anteriommente en esie dosuments

Firna ded Partapante
Nombre:
DNI:

Firma del invastigador
Nombre: Fioreda sabel Dedias Giron
DNL71961901
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Anexo 6. Formato de consentimiento informado para la aplicacion de la muestra.

! FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO Escuela Profesional de Estomatologia

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMIADO
msmucoou UNIVERSIDAD CESAR VALLEXO - FIUAL FIURA

| LUGAR DE | LUGAR DE APLICACION DEL ESTUDIO: Ceniro de salud 1 Especiolidodes Médicas San Bartolomé |

TITULO DE LA INVESTIGACION:
Relacin enire nivel de conocimiento scbre salud bucal y ef indice de higiene oral en

gestantes atendides en el centro de solud Especicidades Médicas San Bartaloma, Piura
2018

— —_— - — =

DATOS DEL (LA) INVESTIGADOR (A)
APELLIDOS Y NOMBRES: Dodlés Girén, Forelia Isabel
DN Ne 71941901 | CELULAR: 944608259 | cicLo: X

PROPOSITO DEL ESTUDIO: Fstamas Invitandc a usted a parficipor en el presente estudio (el fitulo |
puede leero en ks porte superior] con fnes de investigocidn.

PROCEDIMIENTOS: §i wsted acepla parficipar en esto invesigadién se le scliciiont que complele
und encuesta y que se ke redice un examen bucal.

El liempo G empledr no sard mayor o 20 minutos,

RIESGOS: Uslednoesforo mmsfo(a)amgnlpodemsgoenelmnfeeshﬁo

llNUICtOS. los bonelclos det presente estudio no serdn directamente poro usted pevo e
pemifindn o invesfigedor|al y o kas autorddodes de salud delerminar I relacidn entre rival de
conccimienta sobre salud bucal y el indice de higiene oral en gestantes atendidas en el
centro de solud Bspacialidades Médicas San Barfolomé, Piura 2018

S usted desea comunicanse con el [la) invesigador|a] paro conocer los resultados del proseme
esludio puede hacero al Comreo: Sorella249 3 gmal.com

COSTOS E INCENTIVOS: Porficipar en e presenta estudio no fiane ningim costo i precio, Asf
s NO RECIBIRA NINGUN INCETIVO acouémco il da ofra Inoks.

CONFIDENCIALIDAD: Le gorontzomos que sus resultodos serdn uliiacdos con absolutamente
confidendiaidad, ninguna pencno, exceplo ka invesigodora tendrd acceso a ello. Su nombre
"o seré revelodo en ko presentacidn de resutfodos ni en diguna publicacién.

mmuwmumteswwudebwewwbﬂm
corservados durante un peicda de 5 anos para que de esta manero dichos datos puedan ser
usizedes como miecodantes en futuras investigocicnes relacicnodes.

AUTORIZO A UTILIZAR M| INFORMACION OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA:
st NO |

Se conlarG con la autaizacion del Comlté de Elica en Investigocidn de lo Focultad de Clancias
Médicos de kb Universidod Césor Vallejo, Flial Fiura coda ver que e requiera el uso de ia |
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X FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
) ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO Escuela Profesional de Estomatologia

——

lommacon Gmaoenoas.

 — ———— ———

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION (PARTICIPANTE): S usted decide porficipor en esla
investigaciin, podrG refrorse de ésle en cuclguier moments, o no porficipor en una parie del
esludio sin perjuicic alguno. Cudquier duda respecto a esta investigacion, pueds consuiar ol
investigodcr. 5w dolos se encuentran en g primero pare de este formole, §i usted flene
prequntas sobre fos aspactos élicos del estudio, 0 cree que ha sido ralado injustomente puede
contactar ol Ceerdinador de kwesfigocién de la Fscuela de Estomotologio de ka Facutiod de
Clencics Médicas de lo Universidad César Valiejo Filcl Plura, telélono 073 - 285900 Anexo. 5553

CONSENTIMIENTO

He escuchado la explicackin del [la) investigadoria) y he beido i presente documenio por ko
que ACEPTO voluntariomente o paricipor en esto nvestigacion, lombién enfiendo que puedo
dedd'rnopoﬁobamwvohwoocep!odquuepuedomﬁmmdeleswd‘nmcumq
momento. RECIERE UNA COPIA FRMADA DE ESTE CONSENTIMIENTO.

ipeEs
; AR T ™ 1 = “odoi" Lyl
NOMBEE: NOMERE: HOWARE:
Dl Ne: oM e = DN b
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Anexo 7. Fotografias de prueba piloto

En las fotografias (1al 6) se observa el examen de la cavidad oral con espejo y explorador
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Anexo 8. Recoleccion de datos para la muestra

B

7
Z
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En las fotografias (7 al 16) se observa la explicacion a las gestantes y su posterior firma del
consentimiento informado.

50



51



52



Anexo 9: Recoleccion de datos para la muestra

En las fotografias (1al 6) se observa el examen de la cavidad oral con espejo y explorador

.
Z
Z
Z
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En las fotografias (7 al 16) se observa la explicacion a las gestantes y su posterior firma del
consentimiento informado.
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Anexo 10. Anélisis estadisticos de los resultados

Medidas simétricas

valor Error T Significacion
7 - b
estandar aproximada aproximada
asintotico®
Ordinal por | Tau-b de ,037 ,065 ,580 ,562
ordinal Kendall
N de casos 196
validos

a. No se presupone la hipotesis nula.

b. Utilizacion del error estandar asinténico que presupone la hipotesis nula
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Anexo 11. Screenshot de indice de similitud de Turnitin.

(o
30 %

< >

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

n ra
FACLLTAD DE CIENCIAS MEDICAS

LACUELA AUCADBMICO PROFLSIONAL DL LY TOMA TOLUHGLA

"I cybertesis.unmsm.edu.... 3% >

Fuente de Internet

B

“Relacion cnire el indice dz higrene oral ¥ el grado de insoruceion en

2 Entregado a Universida... 20 >

Trabajo del estudiante

aatuntes wlendidus en el Ceniro de Salud Espectahdades Médicas San
Do, Pluci 20015
0
3 Entregado a Carlos Tes... 2 FE
B Trabajo del estudiante
TLES1S FARA OFTESER L FITULO PROFESIONAL DI
CTRUJANO IENTISTA

4 repositorio.ucp.edu.pe 2% >

Fuente de Internet

ALTORA:
Fiame e Trakal Dhecdias Clivan
tesis.ucsm.edu.pe 2% >

uente ge intermnet

AhEOR.

Relg. L Centlia molie ¥alagud Matiew as

Entregado a Universida... 1% >

LIMEA Lk IR ES TIGRALIN;

Trabajo del estudiante

Frarmoida de lasalud ¥ desanol o sestenble

FILEA PEELN

uentie 4e Internet

24

5
6
7 issuu.com 1% >
8

es.scribd.com 1% >

uente ge internet
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Anexo 12. Acta de aprobacion de originalidad de tesis.

Ucv Cédigo @ FO&-PP-PR-02.02
ACTA DE APROBACION DE ORIGINALIDAD | versén @ 0%

UNIVERSID, Fecr L A3 -20

cEul i PETESIS o Yo

Yo, MIGUEL ANGEL RUIZ BARRUETO, docenis de la Facultad de Ciencias
Médicas y Escuela Profesional de Estomatologic de la Universidad César
Wallejo Filial Piura, revisor de la tesis fitulada:

“RELACION ENTRE NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL Y EL INDICE DE
HIGIENE ORAL EN GESTANTES ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD
ESPECIALIDADES MEDICAS SAN BARTOLOME, PIURA 2018", de la estudiante
DEDIOS GIRON FIORELLA ISABEL, constato que la invesfigacién fiene un indice
de similitud de 30 % verificable en el reporfe de originalidad del programa
Turnitin.

El suscrifo analizé dicho reporte v concluyd gue cada una de las colncidencias
detectadas no constituyen plagio. A mi leal saber y entender la tesis cumple
con todas las normas para el uso de cliias y referenclas establecidas por la
Universidad César Vallgjo.

Piurg, 07 de agosto del 2018.

MSc. Miguel Angel Ruiz Barrueto
DNI: 42814146

Direcciénde | - _ - .
Elabord Investigocian i Revisd | Responsabie del 3GC Aprobd
|

Vicemrectorado de
Invastigocion
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Anexo 13. Autorizacidn de publicacion de tesis en repositorio institucional UCV.

UCV AUTORIZACION DE PUBLICACION DE TESIS | 0500 7057770202
UNIVERSIDAD EN REPOSITORIO INSTITUCIONAL UCV fecha . 23030078

CESAR VALLEID Paging : 1de]

Yo, FIORELLA ISABEL DEDIOS GIRON, ideniificada con DN N° 71961901,
egresada de la Escuela Profesional de ESTOMATOLOGIA de la Universidad
César Vallejo, autorizo ( X ). No autorizo ( ) la divuigacién y comunicacion
publica de mi trabgjo de investigacidn titulado “RELACION ENTRE NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE SALUD BUCAL Y EL INDICE DE HIGIENE ORAL EN
GESTANTES ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD ESPECIALIDADES MEDICAS SAN
BARTOLOME, PIURA 2018" en el Repositorio Insfitucional de la UCV
(hitp://repositorio.ucv.edu.pe/), segin lo estipulado en ¢l Decreto Legislativo
822, Ley sobre Derecho de Autor, Art. 23 y Art. 33
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Anexo 14. Autorizacion de la version final del trabajo de investigacion.

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

AUTORIZACION DE LA VERSION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

CONSTE POR EL PRESENTE, EL VISTO BUENO QUE OTORGA EL ENCARGADO DE INVESTIGAGION DE

EP DE ESTOMATOLOGIA

A LA VERSION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION QUE PRESENTA:
DEDIOS GIRON FIORELLA ISABEL

INFORME TiTULADO:

“RELACION ENTRE EL INDICE DE HIGIENE ORAL Y EL GRADO DE
INSTRUCCION EN GESTANTES ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD
ESPECIALIDADES MEDICAS SAN BARTOLOME, PIURA 2018"

PARA OBTENER EL TITULO O GRADO DE:

CIRUJANOC DENTISTA

SUSTENTADO EN FECHA: 07/08/2018
NOTA O MENGION: ONCE (11)
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