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Resumen

En esta investigacion tuvo como objetivo determinar la prevalencia de erosion
dental en nifios de 6 a 12 afios de edad atendidos en un centro de salud Mallares-
Piura, 2022. La investigacion es de tipo basica, con disefio de estudio no
experimental es transversal y por su fendmeno estudiado es descriptivo; con una
muestra de 369 nifios de 6 a 12 afios que fueron evaluados en el centro de salud.
El estudio utiliz6 como método la observacion y como instrumento una ficha de
recoleccion de datos se utilizé el Basic Erosive Wear Examination (BEWE) para el
diagndstico de erosion dental, mediante una prueba piloto se obtuvo la confiabilidad
de 0,83 con el método indice de Kappa. Los resultados mostraron que la
prevalencia de erosion dental fue 23,3%, su nivel de riesgo de la erosion dental fue
baja, con la edad més representativa fue los nifios fue grupo de 6 a 9 afios con un
64% a diferencia de los nifios entre las edades de 10 a 12 afios con un 36%, en
cuanto al sexo femenino y masculino no existe diferencias estadisticas en nifios de
6 a 12 aflos en cuanto al grupo dentario la afeccion por la erosion dental resulté
prevalente con un 41,9% en los incisivos permanentes. Se concluye que la
prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de

salud Mallares-Piura, 2022 fue baja.

Palabras claves: Erosion infantil, Erosion dental, Desgaste dental erosivo

y Prevalencia de erosion dental.
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Abstract

The objective of this research was to determine the prevalence of dental erosion in
children from 6 to 12 years of age treated in a Mallares-Piura health center, 2022.
The research is of a basic type, with a non-experimental study design, it is cross-
sectional and therefore its studied phenomenon is descriptive; with a sample of 369
children from 6 to 12 years old who were evaluated at the health center. The study
used observation as a method and as an instrument a data collection sheet, the
Basic Erosive Wear Examination (BEWE) was used for the diagnosis of dental
erosion, through a pilot test the reliability of 0.83 was obtained with the Index method
from Kappa. The results showed that the prevalence of dental erosion was 23.3%,
its level of risk of dental erosion was low, with the most representative age was the
children was the group of 6 to 9 years with 64% unlike children. between the ages
of 10 to 12 years with 36%, in terms of female and male sex there are no statistical
differences in children from 6 to 12 years in terms of the dental group, the condition
due to dental erosion was prevalent with 41.9% in the incisors permanent. It is
concluded that the prevalence of dental erosion in children aged 6 to 12 years

treated at a Mallares-Piura health center, 2022 was low.

Keywords: child erosion, dental erosion, erosive dental wear y dental erosive

prevalence.
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I. INTRODUCCION

La erosion dental es un estado que perjudica cada vez al ser humano, singularmente
en los nifios y adolescentes.! Se debe principalmente al dafio en la superficie de la
pieza dental causado por una fase quimica no asociada a microrganismos.? Esto
puede causar la desmineralizacion, dafio a la estructura dental y por la severidad,

esto puede llegar también a la sensibilidad dentaria. 3

Es una enfermedad que afecta a muchos pacientes alrededor del mundo, su
prevalencia varia en cada pais debido a las diferentes costumbres y segun nivel
socioeconémico. En su etiologia, los agentes etioldgicos son tanto intrinsecos
producidos por el propio organismo y extrinsecos no tienen su origen en el mismo,
pero se asocian directamente a él. Se ha convertido en una enfermedad comun que
afecta especialmente a la poblacién infantil y adolescente por el consumo excesivo

de bebidas acidas o carbonatadas.*®

La erosion dental en la poblacion infantil tienen denticion decidua y denticion
permanente joven tienen una alta prevalencia de erosion dental en China fue el
5,7%, Reino Unido fue 6,5%, Brasil fue el 50% y en el Pert fue de 34%, en su
etiologia multifactorial y clinica se puede dificultar la deteccion y manejo adecuado
en el conocimiento del especialista.®’ El problema de erosiéon dental se esta
volviendo una inquietud y es una realidad principalmente para los odontélogos, en
los ultimos afios intenta saber sobre este proceso por recurso de investigaciones
para una buena mejoria en tratamiento y diagnéstico del desgaste erosivo,
sumandole con la ingesta de bebidas acidas o carbonatadas que generan
preocupacion muchas veces son impulsadas con la propaganda de ser
“saludables”.® Es relativo que los cirujanos dentistas tengan un conocimiento del
problema de salud y pueda realizar un anticipado diagnéstico para evitar el
desarrollo de la enfermedad, también la pérdida de dientes por erosion dental ocurre
en la primera infancia comprometiendo a la denticion permanente es decir que los
nifios afectados también puedan requerir atencion avanzada o costosa. Actualmente

el desgaste dental gané la importancia en el cuidado oral.®

Por lo tanto, puede hallarse estudios epidemiolégicos sobre su prevalencia en la
poblacion infantil, el proposito de esta investigacion es determinar la prevalencia de

erosion dental en niflos de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud de Mallares-



Piura, 2022.Para la investigacion se plante6 la siguiente pregunta; ¢Cual es la
prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de
salud de Mallares -Piura,2022?

Se realiz6 a raiz que hay diferentes investigaciones en los ultimos cinco afios sobre
prevalencia de erosion dental en nifios y en un centro de salud brinda el servicio
esencial a la comunidad que habita en la zona. Existe la necesidad de una mejor
atencion a los nifios de acuerdo a las caracteristicas especificas del sector y la razén
principal que los beneficia a los nifios, se han estado esforzando por obtener una
mejor atencién dental. Al tener este problema de cerca se pudo analizar la
mentalidad de los nifios y padres familia de las zonas rurales es diferente a la forma
de pensar en la ciudad, representa un tipo servicio al cual podemos disfrutar y
beneficiarnos. Por otro lado, en los centros de salud de las zonas rurales lo cual es
un tema preocupante y de poco interes de los pacientes pediatricos por el cuidado
bucal, lo que primeramente se toma en cuenta la erosion dental es la prevalencia
que hay un aumento excesivo en los alimentos acidos, bebidas carbonatadas y en
las frutas o verduras que son de la zona propiamente dicha. Cuando se trata del
sector salud es facil identificar que existe una necesidad y es una prioridad de tener

estos servicios odontoldgicos.

Para esta investigacion el objetivo general es Determinar la prevalencia de erosion
dental en niflos de 6 a 12 afio atendidos en un centro de salud Mallares- Piura, 2022.
Mientras los objetivos especificos es Determinar la prevalencia de erosion dental en
nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares- Piura, 2022 segun
nivel de erosion dental; Determinar la prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a
12 afios atendidos en un centro de salud Mallares- Piura,2022 segun edad;
Determinar la prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en
un centro de salud Mallares-Piura,2022 segun sexo; Determinar la prevalencia de
erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-

Piura,2022 segun grupo dentario.



MARCO TEORICO

Liu et al'® (2021) en China, realiz6 un estudio “The prevalence of erosive tooth wear
and Related risk factors in students from 6 to 12 years-old students”, en este estudio
se incluyeron un total de 1.469 nifios, la recoleccién de datos constd en dos partes:
la primera parte fue el examen clinico de los participantes. Todos los dientes
erupcionados fueron evaluados clinicamente por tres examinadores calibrados y
calificados segun el Basic Erosion Wear Examination (BEWE); segunda parte fue
un cuestionario sobre informacién demogréafica, movimientos parafuncionales y
estilo de vida completado por los padres o tutores; la prevalencia de desgaste
erosivo (ETW) (BEWE y 1) fue 54,9%, la proporcion de diferente gravedad de ETW
(alta, media, baja y ninguna) fue del 6,8%,16,3%,27,0%y 49,9%.Este estudio
concluy6 que la erosion dental era prevalente en estudiantes de 6 a 12 afios y es

mas comun en molares o caninos primarios.

Baltuano et al**(2021) en Perq, realizé un estudio “Prevalencia de erosion dental en
nifos de 6 a 12 afios de edad utilizando el indice Basic Erosive Wear Examination
(BEWE)” en este estudio participé 247 nifios, eran evaluados clinicamente para
medir la erosion dental con el indice basico de inspeccion de desgaste erosivo
(BEWE). La prevalencia de erosion dental fue 9,31% se encontraron que el grupo
de 10 afos con un 35% fue el mas prevalente, la media y desgaste de puntuacion
BEWE es 0,25+0,90. En este estudio se concluy6 que la erosién dental en nifios de
6 a 12 afios que encontré en esta institucién educativa fue inferior a la de otros

estudios epidemioldgicos realizados en escuelas de otras partes del mundo.

Marqués et al*2(2020) en Valencia, realizé un estudio “Dental erosion in a sample
of Valencian children. Prevalence and evaluation of eating habits” en el estudio
participd una muestra de 391 nifios entre 5 a 12 afios. En el examen clinico evalud
los dientes deciduos mediante el indice BEWE, la prevalencia de desgaste erosivo
fue 19,7%. Evalué la pérdida estructural, el 16,3% tuvo una pérdida de superficie
inicial y 3,4% tuvo una pérdida de superficie inferior al 50% (BEWE 2). En este
estudio se concluy6 que el 30,62%de la poblacién estudiada tenia un nivel de riesgo

bajo de erosién dental.

Aiuto et al*3(2019) en Espafia, realizé un estudio “Dental erosion. Etiologic factors

in a sample of Valencian children and adolescents. Cross-sectional study” en este



estudio participaron 400 nifios entre 6 a 14 afios. Posteriormente se realizd un
examen clinico de los dientes permanente, se calculo el indice BEWE vy el riesgo
de erosion de cada paciente con la prevalencia de un 22,3%. Se concluy6 que el
consumo frecuente de jugo de frutas, bebidas carbonatadas e isoténicas, el uso de
inhaladores y pertenecer a una familia de nivel socioeconémico bajo fueron factores
gue se relacionaron positivamente con el desarrollo de transformaciones

corrosivas.

Beckman et al*4(2018) en Brasil, realiz6 un estudio “Dental erosion in schoolchildren
and associated factors: A cross-sectional study” en este estudio participaron 239
nifios de 6 a 10 afios. Se recolectd la investigacion a través de cuestionarios y
examenes clinicos. La erosidén dental se evalu6 mediante la prueba béasica de
desgaste por erosion que es el indice BEWE, la prevalencia de erosién dental fue
del 11,7%, con la mayor prevalencia en nifios de 9 afios (46,4%). La erosion dental
se asoci6 significativamente el tipo de escuela. En este estudio se concluyé que la
necesidad de estrategias para prevenir o terminar el proceso de erosion a través
de acciones locales con los estudiantes, padres/tutores y maestros. La prevalencia
entre los nifios oscila entre 15,1% y 59,7% la aparicién de erosion dental esta

relacionada con factores sociales econémicos.

Gonzales - Aragén et al'®(2018) en México, realiz6 un estudio “Relationship
between erosive tooth wear and beverages consumption among a group of
schoolchildren in México City” en este estudio participd un grupo de 512 nifios de
la Ciudad de México. Se utilizé el indice BEWE para evaluar la asociacion entre la
presencia de ETW y BC el 45,7% de los escolares mostr6 una pérdida inicial de
textura superficial (BEWE=1) y el 18,2% un defecto diferenciado que implicaba
pérdida de tejido dental (BEWE=2) en al menos un diente. En este estudio se
concluyo que la ingesta de leche y productos lacteos podria ser un medio dietético
para ayudar a prevenir ETW, especialmente se pudiera reemplazar el consumo de

bebidas carbonatadas dulces.

Santana et al*®(2018) en Brasil, realizé un estudio “Prevaléncia de eroséo dentaria
e fatores associados em uma populacao de escolares” en este estudio participé un
grupo de escolares de las edades de 6 a 13 aflos en Campina Grande, Paraiba.

Los campos fueron seleccionados mediante un método de seleccion aleatoria



simple sin reposicién. Después de firmar el consentimiento informado y
asentimiento informado, la prueba se realizé por un examinador precalibrado con
un niflo sentado en una silla de la escuela frente al maestro, bajo luz natural. El
indice BEWE se utilizé para determinar la presencia y el grado de desgaste erosivo
en los dientes. En la poblacion evaluada la prevalencia de erosién dental fue 78,2%
se encontré una prevalencia de 40,1% en las edades de 6 y 7 afos. En este estudio
se concluyé que la alta frecuencia de erosién dental en la poblacion estudiada

indica la necesidad de medidas preventivas o curativas a corto y largo plazo.

Duangthip et al'’(2018) en Hong Kong, realizé un estudio “Erosive tooth wear
among preschool children in Hong Kong” en este estudio participé un grupo de
1.204 nifios. El examinador evalla el desgaste por erosion dental del nifio utilizo
los criterios del Examen basico de desgaste por erosion (BEWE) se relacioné entre
el desgaste por erosion y los factores socioeconémicos, los habitos dentales y la
higiene bucal del nifio. La prevalencia de erosion dental en nifios de 3,4,5 afios fue
del 10,7%,15,0% y 17,7% y el aumento de la edad, la baja educaciéon maternay las
puntuaciones altas de placa fueron factores de riesgo para el desgaste erosivo. En
este estudio se concluyd que la prevalencia de erosion dental en nifios de edad
preescolar fue baja, la prevalencia de desgaste dental erosivo aumento con la edad

del nifio, la educacion de la madre y el cuidado de la higiene bucal.

El desgaste dental erosivo tiene una disolucion quimica del tejido duro dental
causada por acidos de origen no bacteriano como resultado la pérdida superficial e
irreversible de estos tejidos su etiologia esta relacionada como fuente de acido
tanto intrinseco como extrinseco. Los factores intrinsecos incluyen enfermedades
gue causan reflujo gastrico o flujo salival reducido, mientras que los factores
extrinsecos incluyen dieta como son las frutas y bebidas acidas, medio ambiente
como la industria quimica y piscinas cloradas también el uso de suplementos de

vitaminas C, aspirina, acido clorhidrico.®

Se caracterizo por la pérdida de tejido dentario por la accion de los jugos gastricos,
la pepsina y los &cidos sobre el esmalte, su prevalencia varia del 5% al 53, 41%.
La erosion dental puede llegar a dafar la parte externa del diente esto significa la
decoloraciéon de las piezas dentales, el blanco natural de los dientes puede

desaparecer dando pasa a una tonalidad mas amarillenta. La dentina expuesta a la



erosion dental es sensible a los cuerpos extrafios, a menudo se puede producir un
dolor intenso después de comer alimentos y bebidas frias o calientes. El desgaste
de los dientes puede cambiar de forma méas redonda o crear pequefas grietas
también pueden aparecer algunas transparencias alrededor de los bordes de los

dientes perdiendo opacidad.*®

La prevalencia de erosion dental en la denticion decidua varia ampliamente con el
4,5% y el 86% nifios en edad escolar, con una alta prevalencia que afecta el esmalte
y en pulpa muy poco es afectada.?® Segun el nivel de riesgo en nifios hay una alta
prevalencia en el sexo masculino con un 65%, mientras tanto en el sexo femenino
fue de un 35%.2! Se encontré que los nifios de 10 afios fue el mas prevalente con
un 35% a diferencia de los nifios de 11 afios fue 26% y de 9 afios con un 17%.%? La
erosion dental en nifios con dientes temporales y permanentes jovenes es cada vez
mas comin,?3 en nifios de 2 a 7 afios, la erosion de la dentina fue predominante,
con un rango de 1% a 34% mientras que la erosion se limité con mayor frecuencia
al esmalte. En denticion permanente joven, que se realizé estudios en nifios de 12

a 14 afios, la prevalencia de erosion dental en dentina varia del 2% al 53%.24

La erosion dental tiene una etiologia multifactorial, ya que es el resultado de una
accion simultadnea de varios mecanismos y factores que actian sobre los dientes
en el medio bucal, puede ocurrir de manera Unica o simultanea en un mismo
paciente.?®> Desde de una perspectiva clinica, se descrito ciertas caracteristicas
comunes en las que se presentan dentales erosivas en las regiones lingual y
vestibular, en el tercio gingival hay depresiones superficiales anchas o profundas
es de forma de disco y cuchara, muestra una superficie de esmalte mate brillante
con bordes poco definidos; también en la zona oclusal es de forma de canaletas o
pozos.?® Esto da como resultado varios efectos en salud oral incluida la pérdida de
tejido duro que puede provocar hipersensibilidad y una apariencia antiestética. Otra
desventaja es que su tratamiento puede ser dificil debido a un tejido coronario
insuficiente e inadecuado lo que dificulta el éxito de la reparacion adhesiva.
Ademas, este es un proceso costoso ya que se requieren cuidados intensivos de
mantenimiento y monitoreo constante a largo plazo, algunos médicos pueden
observar secuelas, como disfuncién temporomandibular o compensacion

alveolar.?’



Una diferencia morfolégica entre los dientes deciduos y los dientes permanentes es
el proceso de la erosion dental, ya que el esmalte es mas fino en los dientes
deciduos por la exposicién a corto plazo del acido puede provocar dafios graduales
también en dentina.?® Las superficies dentales mas afectadas son las caras
oclusales, palatinas y vestibulares de los incisivos centrales son mas susceptibles

a la exposicion de la dentina.?®

En esta investigacion se utiliz6 Basic erosive Wear Examination (BEWE), fue
implementado por Bartlett (2008)3° es un indice muy facil de usar, ya que utilizé una
escala numérica evaluar el aumento de desgaste que se produce. La prueba de
erosion basica (BEWE) es un sistema de clasificacion parcial que evalué los niveles
de erosion y el manejo de los casos. El indice de la escala BEWE examind por
sextante, la suma de estos seis sextantes da la puntuacién total de BEWE. Este
indice esta disefiado como una herramienta sencilla para usar en la practica
general, con la puntuacion total es graduada y ajustada por el nivel de riesgo que

determina el tratamiento de la enfermedad.3°



METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacion

La investigacion que se ejecutd es de tipo Basica porque da nuevos aportes o
también puede modificar conceptos que ya existen de una teoria, y a su vez su
propdésito es construir nuevos principios o leyes fundamentales para una
comprension mas de la misma en conocimiento cientifico, valorarlo y sustentarlo

como fenémeno y hecho de la investigacion.s!

Por su disefio de investigacion es no experimental porque los investigadores no
manipulan ni intervienen en la modificaciéon de variables, sino sélo observan.3!
Ademas, este estudio es transversal de acuerdo a la evolucion del fendbmeno
estudiado, la recoleccion de datos se realizO en un momento especifico, cuya
finalidad es precisar y examinar variables su incidencia o comunicacion mutua en
un mismo momento.32 Es descriptivo en cuanto a la comparacion de variables, ya

gue se encarg6 de detallar la singularidad de la poblacién del objetivo de estudio.33
3.2. Variables y operacionalizacion

Se consideré una variable de estudio y cuatro covariables, la prevalencia de erosion
dental y su escala es nominal.3* Nivel de erosion y su escala es ordinal.®® Sexo y su
escala es nominal.*® Edad y su escala es ordinal.®” Grupo dentario y su escala es

nominal.®® (Anexo 01)

3.3. Poblacion (criterios de seleccion), muestra, muestreo, unidad de
analisis

La poblacion estuvo conformada por nifios de 6 a 12 afios que fueron atendidos en
el centro de salud I-2 de Mallares- Piura y estuvo conformada por 9708 pacientes
pediatricos que fueron atendidos en los meses de Setiembre y Octubre del 2021,
segun la informacién que proporciono la oficina de estadistica del centro de salud.
Para estimar su distribucion se utilizé el promedio de los servicios correspondiente
a los meses de Setiembre y Octubre del 2021. La muestra se calculé por medio de
la formula proporciones de poblaciones finitas. Se determino un tamafio muestral
de 369 usuarios (ANEXO 03), este usuario es un nifio del servicio de enfermeria de
6 a 12 aflos que es derivado a un servicio de Odontologia del centro de salud. El

muestreo no es probabilistico y por conveniencia, los pacientes fueron



seleccionados de acuerdo a las citas programadas en el consultorio y se verifico
gue cumplieran con los criterios de inclusion. En los criterios de inclusion los nifios
gue estén en el rango de edad 6 a 12 afos, los padres que hayan firmado el
consentimiento informado y el asentimiento informado por parte de los nifos,
ningun impedimento fisico 0 mental para cooperacion durante el examen clinico.
En los criterios de exclusion, ser portador de aparatos ortodénticos o mantenedores

de espacio, piezas dentales con caries y presenten fracturas dentarias.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En este estudio el método que se utilizé la observacion y el instrumento represento
la ficha de recoleccion de datos, se utilizo el Estudié Basico de Desgaste Erosivo
(BEWE), el cual utiliza una escala numérica para evaluar el aumento del desgaste
erosivo que se presenta. Puntuacion 0: Sin pérdida de superficie, Puntuacion 1:
Pérdida inicial de la estructura de la superficie, Puntuacion 2: Defecto evidente, pero
pérdida de tejido duro inferior del 50% de la superficie, Puntuacion 3: Defecto
evidente, pérdida de tejido duro es superior del 50% de la superficie. Baltuano® y
los datos de validacién fueron aprobados por el comité de ética de la Universidad
Peruana de Ciencias Aplicadas (CEI/556-04-15). Se registran las superficies méas
afectadas en cada sextante, las puntuaciones acumuladas se categorizan y
compara con los niveles de riesgo para guiar el manejo de la condicion. (ANEXO
02), en la primera fase se realizO una capacitacion entre el especialista e
investigadores se tomo acuerdos sobre la ficha de recoleccion de datos a partir de
esto se lleva a cabo la segunda fase se aplicé el instrumento entre el especialista
e investigadores y por ultimo se evalud los datos recolectados del Centro de Salud
[-2 Mallares donde son 369 pacientes evaluados (ANEXO 05), para su validez se
realiz6 mediante el proceso de la prueba piloto donde fueron 30 pacientes
evaluados del Centro de Salud I-I La Noria y se analiz6 por el indice de
concordancia obtenida 0.83 para su confiabilidad.(ANEXO 04)

3.5. Procedimientos

Se solicitd autorizacion a través de un correo electronico a direccién de Escuela,
para proceder la ejecucion de tesis en el Centro de Salud I-2 Mallares (ANEXO 05)

en el servicio de odontologia donde son atendidos los pacientes de edades de 6 a



12 afos, donde se utilizé el equipamiento de bioseguridad y espejos bucales, el

tiempo de la evaluacion de paciente es de 7 minutos por nifio.

El muestreo fue no probalistico y por conveniencia, los pacientes fueron
seleccionados de acuerdo a las citas programadas en el consultorio y se verifico
gue cumplieran con los criterios de inclusion. Por consiguiente, se procedié a
seleccionar a los nifios que fueron parte de la muestra a cada uno de los padres
familia se les explicoé claramente en qué consistia la investigacion, el tiempo que
dura la evaluacion clinica, si estaban de acuerdo en ser parte del estudio que firmen
el consentimiento informado (ANEXO 06) y el asentimiento informado (ANEXO
06).A los nifios participantes al estudio, se les explicO en qué consistia la
investigacion y el tiempo que dura la evaluacion clinica que es no mayor a 7 minutos
por paciente, se procedié a aplicar la ficha de recoleccion del Basic erosive Wear
Examination (BEWE), también se aplico el protocolo de clinica. Previamente el
especialista capacité a las investigadoras que han calibrado, luego se procedi6 a
realizar la recoleccion de datos donde se aplicé el instrumento. Por ultimo, con
ayuda del estadistico se procedi6 a tabular los datos recolectados para su andlisis
estadistico.

3.6. Método de analisis de datos

Se tabul6 los datos recolectados en Microsoft Excel 2019 y se analizdé con el
programa (SPSS) 25.0, se realizé una descripcion general de nuestra variable
estadistica y se report6 en tablas de frecuencia.*°

3.7. Aspectos éticos

La Declaracion de Helsinki*' se utiliz6 para la autonomia, proteccion de
confiabilidad proporcionada por el consentimiento informado y la justicia, el valor de
utilidad social y el acceso a intervenciones Utiles para una parte justa de la muestra.
Asentimiento informado es un documento y una practica moral en las los nifios
participan para que puedan desarrollar autonomia en el proceso de toma de

decisiones.#?
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia de erosion dental en nifos de 6 a 12 anos atendidos en un

centro de salud Mallares-Piura 2022

Prevalencia de Erosién Dental Frecuencia Porcentaje
Ausente 283 76,7%
Presente 86 23,3%
Total 369 100,0%

Fuente: Base de datos propia de las autoras

En la Tabla 1 se observo que el 23,3% de los nifios de 6 a 12 afios atendidos en un

centro de salud Mallares- Piura present6 erosion dental.
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Tabla 2. Prevalencia de erosién dental en niflos de 6 a 12 anos atendidos en un

centro de salud Mallares-Piura,2022 segun el nivel de erosion dental

Nivel de erosion dental Frecuencia Porcentaje
Bajo 82 95,3%
Medio 3 3,5%
Alto 1 1,2%
Total 86 100%

Fuente: Base de datos propia de las autoras

En la tabla 2 se observo que el 95,3% de nifios de 6 a 12 afios atendidos en un
centro de salud Mallares- Piura tienen nivel de erosion dental bajo, seguido de un
3,5% que tienen nivel medio, y solo el 1,2% presenta nivel alto de erosién dental.
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Tabla 3. Prevalencia de erosién dental en nifios de 6 a 12 afos atendidos en un

centro de salud Mallares-Piura,2022 segun edad

Edad
Prevalencia de Erosiéon
Total
Dental
6 - 9 afos 10 - 12 afios
Frecuencia 55 31 86
Presente
Porcentaje 64,0% 36,0% 100,0%

Fuente: Base de datos propia de las autoras

En la Tabla 3 se observé que en edad con mayor prevalencia de erosion dental fue

grupo de 6 a 9 afios con un 64% a diferencia de los nifios entre las edades de 10 a

12 afios con un 36% en nifios de 6 a 12 afos atendidos en un centro de salud

Mallares-Piura,2022.
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Tabla 4. Prevalencia de erosién dental en nifilos de 6 a 12 anos atendidos en un

centro de salud Mallares-Piura,2022 segun sexo

Sexo
Prevalencia de Erosion
Total
Dental
Femenino Masculino
Frecuencia 43 43 86
Presente
Porcentaje 50,0% 50,0% 100,0%

Fuente: Base de datos propia de las autoras

En la Tabla 4 se observo que en el sexo femenino y masculino no existe diferencias

estadisticas en los nifios de 6 a 12 arios atendidos en un centro de salud Mallares-

Piura,2022.
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Tabla 5. Prevalencia de erosién dental en nifilos de 6 a 12 anos atendidos en un

centro de salud Mallares-Piura,2022 segun grupo dentario

Grupo Dentario Frecuencia Porcentaje
Incisivos Permanentes 36 41,9%
Caninos Permanentes 22 25,6%

Molares Deciduos 11 12.7%
Molares Permanentes 12 14%
Premolares Permanentes 5 5,8%
Total 86 100

Fuente: Base de datos propia de las autoras

En la Tabla 5 se observé que el grupo dentario con mayor prevalencia de erosion
dental son los incisivos permanentes con 41,9% seguido de los caninos
permanentes 25,6%, los molares permanentes con 14%, molares deciduos 12,7%
y por ultimo los premolares permanentes con un 5,8% nifios de 6 a 12 afios

atendidos en un centro de salud Mallares-Piura,2022.
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V. DISCUSION

La prevalencia de erosion dental en los infantes es de total importancia el cuidado
bucal para mejorar su bienestar en su vida cotidiana y se brinda la atencion esencial
para la sociedad que vive en la zona. Existe la necesidad de adaptarse a las
cualidades propias del centro de salud, que se han venido esforzado para mejorar
la atencién odontoldgica y con este fin tengan interés sobre su salud bucal y brindar
bienestar en la poblacién infantil. Asimismo, la satisfaccién no solo se manifiesta en
el medio fisico sino también en el social y psicolégico, a través de una buena salud

bucal, los nifios se sienten confiados y seguros en su relacién con el entorno.

Por ello en esta investigacion se evalud la prevalencia y la erosion dental en nifios,
a su vez se esta realizando una comparacion con diferentes estudios en donde se
encontré una alta prevalencia como Sanatana!® Brasil en su estudio se observé que
la prevalencia de erosion dental fue 78,2%, seguido Luil® China en su investigacion
la prevalencia de erosién dental fue 54,9%, ademas Gonzales-Aragon'® México
encontr6 que la prevalencia de erosion dental en su estudio fue 45,7%.A
comparacion de otros estudios se pudo observar una menor prevalencia de erosion
dental en donde Aiuto'® Espafia se encontré que la prevalencia de erosion dental
en su investigacion fue 22,3%, también Marqués'? Valencia en su estudio se
observé que la prevalencia de erosion dental fue 19,7%,ademas Baltuano! Peru
encontrd que la prevalencia de erosion dental en su investigacion fue 9,31%; hay
una ligera diferencia con el presente estudio donde la prevalencia de erosion dental
en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-Piura,2022 fue
23,3% también se pudo observar que los padres de familia demostraron

preocupacion por la salud de sus pequefios.

Asi también en el nivel de riesgo de la erosién dental y la prevalencia fue baja en
nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-Piura, 2022. Se
encontré que algunos estudios realizados como Marques'? y Baltuano** su nivel de
riesgo de la erosion dental fue bajo y observaron que si habia un aumento de indice
de riesgo esta medida aumentaba. Asi mismo concuerda Aiuto® y Duangthip'’ en
sus investigaciones demostraron que la frecuencia observada de desgaste erosivo
en nifios en edad preescolar y escolar implica un mayor riesgo de erosion dental

con la edad. A diferencia de Santana'® en su investigacion encontré que los nifios
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con las edades de 6 a 7 afios su prevalencia de erosién dental fue 40,1% queriendo

decir que existio un alto nivel de riesgo de erosion dental en la poblacion estudiada.

Con respecto a la edad y la prevalencia de erosion dental en los infantes
Duangthip!” en su investigacion los nifios en edad 5 afios fue el grupo mas
prevalente y asi que la prevalencia del desgaste erosivo presento un nivel de riesgo
de erosion dental alto en relacidn al crecimiento del paciente. Asi mismo concuerda
Beckman'4 encontré que la mayor prevalencia de erosiéon dental en los nifios en
edad de 9 afios fue 46,4%, seguido Marques?!? en sus resultados se encontré que
los valores mas altos fueron los nifios con mayor edad, es por ello que la

relacionaron la erosion dental con la edad.

Mientras tanto en otras investigaciones como Santana'® en su estudio los nifios en
las edades de 6 a 7 afios tuvieron mayor prevalencia de erosion dental. Ademas,
Baltuano!! en su estudio encontrd que las edades con mayor prevalencia de erosion
dental fue la edad de 10 afios con un 35%, seguido de la edad de 11 afios fue un
26% y por ultimo la edad de 9 aflos que presenté una menor prevalencia de erosion
dental con un 17%. Desde otro punto de vista al momento de analizar los resultados
en diferentes estudios de otros paises demostraron que habia relacion entre la edad
y la erosion dental, a diferencia en el presente estudio en edad con mayor
prevalencia de erosion dental fue el grupo de 6 a 9 afios con un 64%, seguido del
grupo de 10 a 12 afios que presentd una menor prevalencia de erosién dental con
un 36% en los nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-
Piura,2022.

Por otra parte, en el sexo y la prevalencia de erosion dental Santana® en su estudio
se encontré una mayor prevalencia de erosion dental en el sexo masculino fue
53,4% a diferencia del sexo femenino. Asi mismo concuerda Baltuano! encontré
una alta prevalencia de erosion dental en el sexo masculino con un 65% y con una
menor prevalencia fue en el sexo femenino con un 35%. Ademas, Beckman'* en
los resultados de su investigacion se encontré que el sexo masculino fue el mas
prevalente con un 50,2% y el sexo femenino fue el menos prevalente con un 49,8%.
A diferencia Marques?? en sus resultados no encontr6 diferencias estadisticas tanto
en el sexo femenino y masculino, al momento de analizar los resultados se logro

coincidir en el presente estudio no encontr6 diferencias significativas tanto en el
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sexo femenino y masculino en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud
Mallares-Piura,2022.

También en el grupo dentario y la prevalencia de erosién dental Gonzales-Aragén'®
en los resultados de su estudio que los grupos dentarios mas afectados y los
represento en dos categorias en la primera categoria de pérdida inicial de textura
de superficie fueron los incisivos superiores centrales con un 45,7% y seguido de
la segunda categoria defecto que implica la pérdida de tejido < 50% de los molares
inferiores con un 17,6%. Asi mismo Liu'® en su investigaciéon encontré que los
grupos dentarios con mayor afeccién fueron los caninos y molares deciduos en los

nifios de 6 a 12 afos.

Referido a ello Baltuano'! en su estudio encontré que los incisivos superiores
centrales permanentes y los molares primarios fueron las piezas con mayor
desgaste erosivo, esto se da a entender de que los dientes anteriores son los
primeros en erupcionar y tienen mayor exposicion a los acidos en comparacion de
los molares permanentes que su prevalencia de erosion es baja debido a la
erupcion cronolégica del nifio segln su edad. Asi también concuerda Santana'® en
su estudio los nifios mas pequefios en las edades de 6 a 7 afios tuvieron mayor

prevalencia de erosion dental en los molares deciduos superiores.

Se reflej6é en las diferencias estructurales de la denticion decidua, que tienen una
capa de esmalte mas delgada, permeable y menos mineralizada que la denticion
permanente, caracteristica que hace susceptible a esta denticion en el desgate
erosivo. En la presente investigacion el grupo dentario con mayor prevalencia de
erosion dental son los incisivos permanentes con 41,9%, seguido de los caninos
permanentes con un 25,6%, los molares permanentes con un 14%, los molares
deciduos con un 12,7% y por ultimo los premolares permanentes con un 5,8% en

nifos de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-Piura,2022.

Los estudios no evaluaban la asociacion de la erosion dental con los factores
etiologicos o solamente la prevalencia de erosion dental y en las edades que
presentaron desgaste erosivo. Asimismo, otra limitante del estudio al ser descriptivo
gue no tienen mayor potencia estadistica para poder inferir mas alla de lo que
presentan sus tablas. Ademas, en el estudio una de las limitantes al momento de

analizar los resultados de sexo en el grupo de las nifias y los nifios no existen
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diferencias estadisticas y asi también en el grupo dentario algunos estudios no
especificaban si la afeccion se encontraba en la denticibn permanente o decidua.
Asi mismo al momento de la recoleccion de los datos y realizar el analisis

estadistico, hubo poca coordinacion con el estadistico.
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VI.

CONCLUSIONES

1.

La prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atenidos en un
centro de salud Mallares- Piura, 2022 fue de 23,3%.

La prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un
centro de salud Mallares- Piura 2022 segun el nivel de riesgo de la erosion
dental fue bajo.

La prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un
centro de salud Mallares-Piura,2022 segun edad con mayor prevalencia en
el grupo de 6 a 9 afios con un 64%.

La prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afos atendidos en un
centro de salud Mallares- Piura 2022 segun sexo no se encontré diferencias
significativas.

La prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un
centro de salud Mallares- Piura 2022 segun grupo dentario con mayor

prevalencia fue los incisivos permanentes con 41,9%.
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VII.

RECOMENDACIONES

1.

Se recomienda a los cirujanos dentistas al detectar casos de erosion dental en
pacientes pediatricos, es importante impulsar actividades preventivo-
promocionales como campafnas educativas en los colegios y en los centros de
salud de concientizar a los padres de familia sobre el cuidado de la salud bucal
de los nifos.

Se recomienda a los cirujanos dentistas la promocioén sobre la salud bucal e
higiene en los pacientes pediatricos, asi como también concientizar a los
padres de familia sobre el consumo de bebidas carbonatadas o alimentos
acidos para evitar que el esmalte dentario se vea afectado.

Es necesario formular futuras investigaciones epidemiologicas sobre
prevalencia de la erosién dental y los factores etologicos relacionados, con la
finalidad de identificar las posibles causas.

A nivel de los Centros de Salud del MINSA, se recomienda realizar estudios
comparativos de la prevalencia de erosién dental entre los nifios de zona
urbana con la zona rural.

Fortalecer el conocimiento de estas patologias no cariogénicas a la poblacion

de parte de MINSA y de instituciones educativas universitarias.
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ANEXOS

ANEXO 1. MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSION ESCALA
DE ESTUDIO | CONCEPTUAL |OPERACIONAL INDICADORES DE
MEDICION
Prevalencia de| Es la proporcién Se evalla Presente % Nominal
Erosion Dental | de sujetos en una mediante un Ausente
poblacién que examen clinico,
tiene una utilizando el
enfermedad en un | indice BEWE
momento
determinado.®*
Nivel de Es la clasificacion Se evalla indice de Ninguno Ordinal
erosion de la escala de mediante un BEWE Bajo
riesgo de score | examen clinico Medio
acumulativo de utilizando el Alto
BEWE.*® indice BEWE
Sexo Son las Se registra en la Femenino Nominal
caracteristicas y ficha de Masculino
se consideran recoleccion de
apropiadas para datos
los hombres, las
mujeres, los nifios
y las nifias.36
Edad Se refiere al Se registra en la Rango de edad| Ordinal
namero de afios ficha de 6 a 12 afios
completos que recoleccion de
tienen una datos
persona en una
fecha concreta.®’
Grupo Dentario| Se utilizan para Identificandolo Incisivo Nominal
masticar y cortar en la ficha de Canino
los alimentos, o | recoleccion de Premolares
gue permite una datos Molares
digestion
adecuada.3®




ANEXO 2. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

NF: Sexo: Edad: Fecha:

INDICE BEWE:
Total:

16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26
55 54 53 52 51 61 62 63 64 65

o o
I |
d d
v v
m m
0 0
P P
D D
v v
M M
46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36
85 84 83 82 81 71 72 73 74 75
o o
I I
d d
v v
m m
0 0
P P
D D
v v
M M




ANEXO 3

CALCULO DEL TAMANO DE LA MUESTRA

La formula para calcular el tamafio de muestra fue la siguiente:

_ N*Z3 xp*q
n_ez*(N—1)+Zo2<*p*q

Donde:

n= muestra

Z= 95% nivel de confianza (1.96)

p:0,5 (proporcion estimada que presenta caracteristicas en estudio)
g=0,5(complemento p)

N= poblacién

e=0,05(margen de error por el investigador)

9708 * 1,962 x 0,5 * 0,5

= = 369
0,052 % (9708 — 1) + 1,962 % 0,5 % 0,5

n



ANEXO 4. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE
RECOLECCION DE DATOS

ucv

UNIVERSIDAD
CESAR VALLEJO

CONSTANCIA DE CALIBRACION

Yo, José Augusto Agiero Alva con DNI N.° 07264854. Magister en Ciencias de la
Educacion con mencion en Docencia Universitaria, N.° COP 7853, de profesion:
Cirujano — Dentista, desempeiiandome actualmente como docente en la Universidad
Cesar Vallejo — Piura.

Por medio de la presente hago constar que capacitado y calibrado las
estudiantes:

CALLE GUTIERREZ, Claudia Anatali; DNI: 76077148.
MEDINA VASQUEZ, Mary Juvitza; DNI: 72513769

con la finalidad de Validar el procedimiento de recoleccion de datos del
Proyecto de Investigacion titulado: “PREVALENCIA DE LA EROSION DENTAL EN
NINOS DE 6 A 12 ANOS ATENDIDOS EN UN CENTRO DE SALUD MALLARES-
PIURA,2022"

En sefial de conformidad firmo la presente en la ciudad de Piura a los 12 de julio del
2022

Matr. - José Agliero Alva

DNI - 07264854

Especialidad : Odontopediatra

E-mail . Jagueroa@ucvvirtual edu.pe




FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABLIDAD DE AREA DE

LOS EVALUADORES INVESTIGACION

I. DATOS INFORMATIVOS

1.1. ESTUDIANTES

Calle Gutiérrez, Claudia Anatali
Medina Vasquez, Mary Juvitza

1.2. TiTULO DE PROYECTO DE
INVESTIGACION

“Prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios
atendidos en un centro de salud Mallares-Piura,2022

1.3. ESCUELA PROFESIONAL

Estomatologia

1.4. TIPO DE INSTRUMENTO
(adjuntar)

Ficha de recoleccién de datos

1.5. COEFICIENTE DE
CONFIABILIDAD EMPLEADO

INDICE DE KAPPA  (X)

COEFICIENTE INTERCLASE ( )

COEFICIENTE INTRACLASE ( )

1.6. FECHA DE APLICACION

12/07/2022

1.7. MUESTRA APLICADA

30 pacientes

Il. CONFIABILIDAD

iNDICE DE CONFIABILIDAD ALCANZADO: 0.839

1ll. DESCRIPCION BREVE DEL PROCESO (Items iniciales, items mejorados, eliminados, etc.)

satisfactorio.

Se midid el acuerdo entre los observadores, obteniéndose un resultado

/

,:’.,ff,\w.LfI-

-
Estudiante: Calle Gutigrrez, Claudia Anatali
DMIz 76077148

Estudiante: Medina \Ia'équez, Mary Juvitza
DMIz 72513769

Vd
( f
.......L.._:r__f'___ = e samma
Estadistico/Mg, i | Paucar Espinosa
Docente : .2 | neNCIADO EN ESTADISTICA

COESPE N°® 1035




ANEXO 5. AUTORIZACION DE APLICACION DEL INSTRUMENTO (CON
FIRMA'Y SELLO)

‘ .7
GOBIERNO REGIONAL PIURA
GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL

DIRECCION REGIONAL DE SALUD PIURA
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD “LUCIANO CASTILLO COLONNA™
P.S MALLARES

“Aifio Del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Mallares 08 de Julio 2022

Sr.
MG. ERIC GIANCARLO BECERRA ATOCHE
DIRECTOR DE ESTOMATOLOGIA UCV-PIURA

ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICACION DE PROYECTO

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo, a nombre del Puesto
Salud Mallares, Subregion de salud Sullana, informo a usted se les de la autorizacion a las
estudiantes:

Calle Gutiérrez Claudia Anatali, identificada con DNI 76077148 y Medina Visquez Mary
Juvitza, identificada con DNI 72513769, quienes son alumnas del IX ciclo, para que puedan
ejecutar el proyecto:

“Prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 aiios, atendidos en el Centro de
Salud Mallares-Piura, 2022".

Aprovecho la oportunidad para expresarle mi consideracion y estima personal.

Atentamente.




CONSENTIMIENTO INFORMADO
~\\|' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

FORMATO DE ASENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA.

INVESTIGADORAS: Calle Gutiérrez, Claudia Anatali y Medina Vasquez Mary Juvitza

LUGAR DE APLICACION DEL ESTUDIO: Centro de Salud I-2 Mallares

EXPLICACION: Este documento de asentimiento informado es para nifios entre 06 a 12 afios, que
asisten al Centro de Salud |-2 Mallares y que se les invita a participar en la investigacion “Prevalencia

de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios atendidos en un centro de salud Mallares-Piura,2022

Hola, somos las investigadoras Calle Gutiérrez, Claudia Anatali y Medina Vasquez Mary Juvitza y estudio en la Universidad César
Vallejo — Filial Piura

Estamos realizando una investigacion para saber mas acerca de la prevalencia de erosién dental y para ello queremos
pedirte que nos ayudes. Si tus padres y tu estan de acuerdo con que participes en esta investigacion, tendras que hacer
lo siguiente: se va realizar una evaluacion clinica con ayuda de un especialista para poder ver si tus dientes presentan
esta afeccion.

Tu participacion no te ayudara especificamente a ti, pero puede ser que en un futuro ayude a muchos nifios como td. Es
posible que tengas alguna molestia por participar como: Sentir un poco de incomodidad con el espejo bucal. Pero
prometemos cuidarte mucho durante el estudio y hacer todo lo posible para que no tengas ningtn problema.

Tu participacion es libre y voluntaria, es decir, es la decisién de tus padres y tu si deseas participar 0 no de esta
investigacion. También es importante que sepas que, si estabas participando y tus padres y ti no quieren continuar en el
estudio, no habra problema y nadie se enojara, o si no quieres responder a alguna pregunta en particular, tampoco habra
problema. Si no participas o si dejas de participar en algin momento de esta investigacion nadie te reprochara nada, todo
estara bien.

La informacion que tengamos de ti y tu salud sera un secreto. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus respuestas/resultados de
estudios (solo lo sabran las personas que forman parte del equipo de investigacion). Tus padres también podran saberlo, en algin
momento de la investigacion si asi lo desean.

SI ACEPTAS PARTICIPAR, te pido que por favor pongas una X en el cuadrito de abajo que dice “Si QUIERO PARTICIPAR” y escribe
las iniciales de tu nombre. Si no sabes escribir coloca tu huella digital.

coloques tu huella.

S| QUIERO PARTICIPAR:

LAS INICIALES DE MINOMBRE SON:........ooioooiooeoeeeeeeeeeeeeeeeveee Huella Digital
Investigadora Testigo Padre y/o apoderado

Nombre: Nombre: Nombre:

DNI: DNI: DNI:

Fecha:




~\| UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA.
INVESTIGADORAS: Calle Gutiérrez, Claudia Anatali y Medina Vasquez Mary Juvitza
TITULO DE LA INVESTIGACION: Prevalencia de erosion dental en nifios de 6 a 12 afios

atendidos en un centro de salud Mallares-Piura, 2022

PROPOSITO DEL ESTUDIO: Estamos invitando a usted a participar en el presente estudio (el titulo puede leerlo en la parte superior)
con fines de investigacion.

PROCEDIMIENTOS: Si usted acepta participar en este estudio se le solicitara que se acueste en la unidad dental y se procedera a
realizar la evaluacion clinica con un espejo bucal. El tiempo a emplear no sera mayor a 15 minutos.

RIESGOS: Usted no estara expuesto(a) a ningun tipo de riesgo en el presente estudio.

BENEFICIOS: Los beneficios del presente estudio no seran directamente para usted, pero le permitiran a las investigadoras y a las
autoridades de Salud. Si usted desea comunicarse con la investigadora para conocer los resultados del presente estudio puede hacerlo
via telefonica al siguiente contacto: Calle Gutiérrez, Claudia Anatali Celular 93312882 Correo electrénico claudia_cacg@hotmail.com
COSTOS E INCENTIVOS: Participar en el presente estudio no tiene ningtin costo ni precio. Asi mismo NO RECIBIRA NINGUN
INCENTIVO ECONOMICO ni de otra indole.

CONFIDENCIALIDAD: Le garantizamos que sus resultados seran utilizados con absolutamente confidencialidad, ninguna persona,
excepto la investigadora tendra acceso a ella. Su nombre no sera revelado en la presentacion de resultados ni en alguna publicacion.
USO DE LA INFORMACION OBTENIDA: Los resultados de la presente investigacion seran conservados durante un periodo de 5 afios
para que de esta manera dichos datos puedan ser utilizados como antecedentes en futuras investigaciones relacionadas.

AUTORIZO A TENER MI INFORMACION OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA: Sl |:| NO

Se contara con la autorizacion del Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad César Vallejo,
Filial Piura cada vez que se requiera el uso de la informacién almacenada.

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION (PACIENTE): Si usted decide participar en el

estudio, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio
alguno. Cualquier duda respecto a esta investigacion, puede consultar con la investigadora, Medina Vasquez,
Mary Juvitza Celular 979307187 correo electrénico mavasquezmj@ucvvirtual.edu.pe. Si usted tiene preguntas
sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité de
Etica en Investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad César Vallejo, teléfono 073 -
285900 Anexo. 5553

CONSENTIMIENTO

He escuchado la explicacion de la investigadora y he leido el presente documento por lo que ACEPTO
voluntariamente a participar en este estudio, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque ya haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este

consentimiento
Participante Testigo Investigadora
Nombre: Nombre:
Nombre:
DNI: DNI:
DNI:

Fecha:
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Yo, ENOKI MINANO ERIKA RAQUEL, docente de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD de la escuela profesional de ESTOMATOLOGIA de la UNIVERSIDAD CESAR
VALLEJO SAC - PIURA, asesor de Tesis titulada: "PREVALENCIA DE EROSION
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MEDINA VASQUEZ MARY JUVITZA, constato que la investigacion tiene un indice de
similitud de 25.00%, verificable en el reporte de originalidad del programa Turnitin, el cual
ha sido realizado sin filtros, ni exclusiones.

He revisado dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
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