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Resumen

Obijetivo: Analizar la percepcion de las gestantes en el cuidado preventivo de la
salud oral en un consultorio privado lima, 2024. Metodologia: la investigacion es
de tipo basica, con un enfoque -cualitativo y disefio fenomenoldgico-
hermenéutico; el estudio se realiz0 usando una guia de entrevistas
semiestructuradas-focalizadas, fueron entrevistadas cinco gestantes que
acudian al consultorio privado. Resultados: La investigacion destaca la
importancia de acudir a la consulta dental durante el embarazo para acudir para
lograr evitar una mala salud oral y que las gestantes obtengan el conocimiento
gue es indispensable acudir al odontoélogo, para el adecuado cuidado de la salud
oral en el estado de gestacion. Conclusiones: Crear conciencia a las gestantes
de acudir a odont6logo antes durante y después del estado de gestacion las
gestantes valoran la informacion recibida en los consultorios privados, lo que les

ayuda a prevenir problemas como caries e inflamaciones en las encias.

Palabras clave: atencion odontologica, cuidado preventivo, gestantes,

salud oral
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Abstract

Objective: To analyze the perception of pregnant women on preventive oral
health care in a private practice in Lima, 2024. Methodology: The research is of
a basic type, with a qualitative approach and a phenomenological-hermeneutic
design; the study was carried out using a semi-structured, focused interview
guide; five pregnant women who attended the private dental office were
interviewed. Results: The research highlights the importance of going to the
dental office during pregnancy in order to avoid poor oral health and for pregnant
women to obtain the knowledge that it is essential to go to the dentist for proper
oral health care during pregnancy. Conclusions: To create awareness among
pregnant women to go to the dentist before, during and after pregnancy, the
pregnant women value the information received in private dental offices, which

helps them to prevent problems such as caries and inflammation of the gums.

Keywords: dental care, preventive care, pregnant women oral health



I. INTRODUCCION

A nivel global se muestra que la salud oral de las mujeres en gestacion sigue siendo
un problema de la salud publica complicado de abordar; un estudio mostré que la
afeccion periodontal es un punto de riesgo para el alumbramiento prematuro, y los
niveles elevados de hormonas femeninas durante el embarazo promueven el
crecimiento bacteriano periodonto-patégeno dependiente de hormonas y la gingivitis;
la saliva de las mujeres embarazadas contiene hormonas femeninas en niveles

elevados, sus efectos sobre la encia no se conocen bien (Sugiyama et al., 2024).

Asimismo, los buenos cuidados de la cavidad oral a lo largo de la vida se
establecen durante el embarazo junto con los primeros afios de vida y la escaza
atencién odontoldgica por el desinterés de los pacientes por la precaria informacion
de los profesionales de la salud durante y después del embarazo son consecuencia
del gran problema que acarrea el cuidado oral Por tal motivo, el uso diario de pasta
de dientes y hilo es esencial en las mujeres embarazadas, se observo: cuanto mayor
es el nivel de conocimiento, mejor es la practica. Por lo tanto, se deben probar nuevas

estrategias para lograr un sistema de salud bucal eficaz (AlJasser et al., 2023).

También, una investigacion en Tailandia resalto que la higiene bucal
inadecuada fue la causa principal de gingivitis junto con resequedad oral, Ademas,
las medidas y protocolos implementados para prevenir infecciones virales han influido
significativamente en la decisibn de los pacientes de visitar al dentista. Esta
informacion podria ser de gran utilidad tanto para los profesionales de la odontologia
como para los administradores de salud en la preparacion de futuras acciones.

(Ruetaijetjaroen et al., 2023).

En Latinoamérica, un estudio revel6 que las mujeres embarazadas indican una
alta incidencia de enfermedad infectocontagiosa de la cavidad oral. El nivel educativo
de las mujeres emerge como un factor relevante vinculado a la presencia de caries y
empastes dentales. Por lo tanto, la promocién de la educacion en salud bucal y la
realizacion de controles dentales adquieren una significativa importancia (Velosa-
Porras & Rodriguez, 2023)

Un estudio en la regiébn de Rio de Janeiro, demostrd que las mujeres
embarazadas presentaron una menor incidencia de caries no tratadas y caries grave

en comparacion con las mujeres no embarazadas. Sin embargo, se observo que la
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mitad de todas las mujeres en este estudio aun requieren tratamiento curativo para al
menos un diente. Por lo tanto, fue crucial implementar programas preventivos eficaces
para fomentar el cuidado bucal preventivo en todas las mujeres (Groisman et al.,
2023).

A nivel nacional un estudio, en la region de Huanuco, evidencié que durante el
embarazo un gran porcentaje de mujeres accedieron a cuidados preventivos en
comparacién con los procedimientos recuperativos de la salud oral. Sin embargo, la
tasa de abandono fue predominante en ambos casos. Estos procedimientos se
llevaron a cabo con mayor frecuencia durante el segundo trimestre y en regiones

altoandinas, especialmente en madres adultas jovenes (Vicufia-Huaqui et al. (2023).

A nivel local la informacién que brinda el cirujano dentista en un centro de
salud, Lima-2024 a los pacientes es un factor determinante para un adecuado control

pre natal.

Asimismo, cuenta con una justificacion tedrica, que se basa en el modelo de
Paul Keyes; relaciono al huésped, microrganismos y dieta para generar el
padecimiento de caries dental, dicha conexién fue llamada como “Triada de Keyes”;
él indico al aztcar como el ingrediente fundamental para generar la enfermedad, lo
gue tuvo como repercusion en la promocién de programas para combatir su
consumo, estos programas dirigidos por la salud publica propulsaron el uso

del fluor en fuentes de suministro publico (Calle et al. 2018).

Desde un enfoque practico el estudio brindara la oportunidad que las gestantes
conozcan la importancia de cuidado bucal y brindarles estrategias de ayuda que
permitan concientizar a las mujeres embarazadas mediante los controles periédicos
odontoldgico para buscar mejorar la calidad de vida busquen el para el cuidado pre
natal los resultados adversos que conlleva este hecho sin embargo resalta mucho el
desconocimiento de las mujeres que al entrar en su estado de gestacion todos los
cambios que le sucederan. Este estudio se tuvo como base a una mujer gestante

como un sistema altamente vulnerable a enfermedades orales como sistematicas

Metodolégicamente, el uso de este estudio cualitativo permitira conocer la
realidad problematica, la percepcion de las gestantes en temas de control
odontologico por medio de la entrevista y encuesta. Al tener conocimiento de la actual

situacion ayudarad a abordarlos. Asimismo, permitira tener una base para futuros
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estudios de seguimiento o estudios de mejora en gestion de la salud publica esto
facilitard la agregacion de nuevas formas, instrumentos, modelos o tacticas de
investigacion, para suscitar nuevo conocimiento valido y confiable (Chavarriaga,
2019).

Diaz et al., (2020), el estudio es relevante desde el ambito social, debido a que
promovera cambios, actitudes y generara el cuidado oral mejorando la calidad del
brufiido dental y disminuyendo la frecuencia de caries dental en la poblacién de
estudio.

Por tal motivo en base a la pregunta de investigacion y la realidad se plantea
el objetivo general: Analizar cual es la percepcion de las gestantes en el cuidado
preventivo de la salud oral en el consultorio privado. Asimismo, los objetivos

especificos que se muestran en el (anexo 1)

Minervini et al. (2024) estudiaron los factores relacionados con el embarazo
se ha evaluo la colaboracion de los estrégenos en el TMD debido a la presencia de
receptores de estrogeno en el area de la ATM, este estudio transversal, registro a 32
mujeres embarazadas de manera consecutiva. El grupo de estudio estuvo formado
principalmente por mujeres de 30 a 35 afios (40,6%) y de 25 a 30 afios (18,8%). El
colectivo de investigadores hall6 que el grupo etario<30 afios presentaban alta
sintomatologia psicosomatica, asi como, un perfil ansioso general; esta caracteristica
se hizo extensivo a un perfil depresivo y su par psicosomatico, observandose que a
mayor incremento de la primera inconstante con la elevacion de la segunda; ademas,
fue evidente un decremento de la sintomatologia psicosomatica en el rango de 6
meses. Sin embargo, el colectivo de investigadores no encontré correlaciones
significativas con otros aspectos de salud relacionados con los TMD. Se determino,
asociaciones significativas entre sintomas psicosomaticos y psicolégicos con
variables como la edad y el trimestre del embarazo en mujeres embarazadas. Dato
importante, es la confirmacion que las formas reactivas y prevalente del TDM mas en

la femenina que en hombres; con mayor casuistica en mamas encinta.

Schroter et al. (2022), en su estudio tuvieron como objetivo valorar la higiene
oral y el desarrollo de salud oral, las molestias periodontales y la condicién de vida
vinculada con la salud bucal en gestantes en el suroeste de Sajonia, Alemania. La

evaluacion consto de tres partes: (I) comportamiento de higiene dental y bucal, (II)



guejas periodontales y (lll) Las gestantes respondieron que habian recibido
informacion sobre salud oral durante el embarazo con mayor incidencia de parte de
ginecologos que de dentistas se concluyd que es necesario mejorar la higiene oral y
la conducta ante el estado que representa la salud oral de las mujeres embarazadas,
por lo tanto, las medidas preventivas profesionales pueden respaldar la higiene oral
adecuada durante el embarazo sin embargo deben fomentarse mejoras en los
procesos interdisciplinarios de atencion inicial de la salud oral para las mujeres

embarazadas.

Lazaridi et al. (2022),en su estudio tuvieron como objetivo reconocer los
conocimientos y practicas de las mujeres suizas sobre la salud de la cavidad oral
durante el proceso de su embarazo, se trabajé con cuestionarios auto informados a
385 mujeres de 4 hospitales publicos, const6 de 32 preguntas que incluian
caracteristicas demograficas, habitos de la higiene oral y entendimiento que genera
el embarazo. El colectivo de investigacion revel6 que 71/100 de mujeres encinta
negaron haber observado variaciones relevantes en boca y dientes. Del 29/100
restante, llegaron a notar inflamaciones y sangrado en encias. Asimismo, la
generalidad de damas encinta dio fe que habian concurrido de modo irregular al
encuentro con su profesionista odontdlogo. Cabe resaltar que grupo de
investigadores hacen hincapié que la informacion recibida de las participantes indico
gue a ellas no habian tenido la oportunidad de ser instruidas de la importancia que
conlleva estar enteradas de los riesgos de su cuidado de boca y dientes estando
encinta. Se determiné que, aunque las gestantes aparentan tener cierta informacion
sobre lo importe de la salud bucal mientras esta en estado de gestacion, los cirujanos
dentistas necesitan informar mas activamente a las pacientes gestantes sobre lo

importante que son las medidas preventivas de salud bucal.

Al Agili (2023) estudio tuvo como objetivo analizar las carencias de salud bucal
de las mujeres embarazadas y detallar los patrones de atencion dental que se les
brindan antes, durante y después del embarazo, el método que se uso fue un disefo
transversal para evaluar la prevalencia de problemas dentales a un cuestionario
adaptado del Sistema de Monitoreo de Evaluacion de Riesgos de Embarazo (PRAMS)
y el uso de una atencion dental entre una muestra de mujeres posparto que visitaron
centros de salud en Jeddah para recibir atencion prenatal, todas las asociaciones

bivariadas se probaron mediante la prueba de chicuadrado de Pearson en los
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resultados encontramos que un gran porcentaje de mujeres no tuvieron una consulta
dental en conclusion se recomienda aumentar el entendimiento de las gestantes
sobre el valor y la seguridad de la atencion dental en el lapso de la gestacion, habilitar
a los cirujanos dentistas de atencion primaria en un protocolo para el manejo dental
de mujeres embarazadas, desarrollar y monitorear indicadores clave de desempefio

para la atencion de salud bucal materna.

Seyyedi et al. (2023) estudio las modificaciones fisiolégicas durante la
gestacion hacen que las madres sean aptas a afecciones periodontales, en comudn
con la gingivitis, que podrian prevenirse con una buena higiene bucal. Por lo tanto, su
entendimiento y actitud tienen una repercusion directa en la higiene estomatologica,
su objetivo fue investigar el conocimiento, la actitud, y practicas relativas a la higiene
bucal de mujeres embarazadas que viven en una ciudad de Irdn. El método utilizado
fue un estudio transversal, luego de completar un formulario de consentimiento
informado, que anexo preguntas sobre conocimiento y actitud de los participantes
evaluados, sobre el cuidado de la salud bucal durante la gestacion. Se utilizé la
prueba T pareada y el coeficiente de correlacion de Person, los resultados entre ellos,
tenian un nivel de conocimientos moderado, no hubo correlacién caracteristica entre
el entendimiento de los encuestados y los niveles de actitud y nivel educativo demas.
Conclusiones: Este estudio demostr6 que el conocimiento y actitud de las
embarazadas Las mujeres que participaron no eran favorables y era necesario
mejorar su higiene bucal. encuestados y los niveles de actitud y nivel educativo
demas, se concluyo, que el conocimiento y actitud de las embarazadas Las mujeres

gue participaron no eran favorables y era necesario mejorar su higiene bucal.

Butera et al. (2024), en su investigacion tuvo como su objetivo fue que analizé
la fase de la salud periodontal de las gestantes. Se inscribieron un total de 30 mujeres
embarazadasy se fraccion6 en dos agrupaciones: la agrupacion de prueba, que debia
utilizar una pasta de dientes a base de paraprobioticos y una mousse dos veces al
dia, se evaluaron los siguientes indices en pérdida de insercion clinica, profundidad
de la bolsa al sondaje, sangrado al sondaje, registro de control de placa, indice
gingival marginal modificado, indice gingival marginal papilar y recesiones. Todos los
datos fueron realizados por un analisis estadistico, Solo se contempl6 una reduccion
caracteristica en el grupo de prueba. La informacion que se genero en esta indagacion

dio luces de que si se utilizaba pastas dentales cuyos componentes incluian



microrganismos extintos e inactivos, junto a la sustancia denominada Mousse

3— e . .,
compuesto por Ca, PO* vy la caseina; daba como consecuencia la reduccion de la
placa dentaria, equilibrando las probables recesiones de los tejidos gingivales. Por el

contrario, si se utilizaba unicamente uno de ellos, no habia efectos importantes.

Raeesi et al. (2024), en esta investigacion se evalud el entendimiento sobre la
vinculacién entre la enfermedad periodontal y gestacion métodos Para esta
investigacion se enlisté un tipo de interés de gestantes que asistian a dos hospitales
gubernamentales de los Emiratos Arabes Unidos. Con la finalidad de obtener
informacion pertinente, acorde con sus objetivos, ellos construyeron un instrumento
con 23 reactivos que les permitiera saber cual era el perfil social, estadistico, como
cuidaban sus dientes; asi mismo, buscaban enterarse de la sintomatologia de la
afectacion de la dentadura y finalmente cuanto sabian las gestantes de su cuidado en
esta etapa. La mayoria de los entrevistados se cepillaban las piezas dentales de 2 a
3 veces al dia, pero solo acudian al dentista cuando presentaban alguna algia, pocos
participantes informaron alguna sintomatologia gingival durante el embarazo; tenian
encias sangrantes, no tenian encias hinchadas y tenian mal olor/sabor/olor. Por otro
lado, las gestantes perdieron uno o mas dientes durante el embarazo en los
resultados exhibieron que un gran porcentaje de las embarazadas encuestadas
tenian buenos conocimientos sobre la salud periodontal y el embarazo. Informacién
importante de esta indagacion es que las participantes revelaron que los
profesionistas de ginecologia que las atendieron, no las orientaron para hacer una
interconsulta con los odontdélogos; ello evidentemente en desmedro de la salud oral

gue es parte del proceso que se debe cuidar durante la etapa gestacional.

Rahman et al. (2024) realiz6 un estudio transversal con cuestionarios sobre la
percepcion en relacion con la gingivitis del embarazo y la salud bucodental de los
neonatos, dicho cuestionario estaba relacionado con el conocimiento, crear
concientizacion, tratamientos y medidas odontopreventivas, se uso la prueba de chi-
cuadrado en cuanto a sus resultados fue que tenian un 80% de desconocimiento
sobre causas efectos y tratamientos sobre la gingivitis. Se deduce que se deberia

reforzar la colaboracion con dentistas generales, pediatras y médicos en general para



concientizar a las mujeres embarazadas sobre los controles peridédicos y que tanto

llegan a impactar en el organismo dichos cambios.

Togoo et al. (2019) esta investigacion fue un estudio transversal mediante
cuestionarios entre 251 gestantes para evaluar su grado de entendimiento y
percepcion acerca de la gingivitis de gestacion y la higiene oral del recién nacido, sus
métodos se realizaron mediante un formulario de preguntas validado vy
autoadministrado entre gestantes que visitaban el Hospital Infantil y de Maternidad
del Ministerio de Salud de Aseer, Arabia Saudita. El formulario incluy6é cuestiones
relacionadas con su conocimiento/conciencia sobre la causa, el tratamiento, las
medidas preventivas y los efectos adversos de la gingivitis en la salud bucal de una
mujer los datos se ingresaron en una plantilla de Microsoft Excel y se sometieron a
andlisis estadistico utilizando SPSS. Para la comparacion se utilizé analisis
descriptivo y también la prueba de chicuadrado. un gran porcentaje de los
encuestados dieron su aprobacion a un solo concepto el cual era necesario recibir
educacion sobre salud bucal antes de que comenzara el embarazo entonces en
conclusion la mayoria de las gestantes dijeron que no tenian conocimiento de la
gingivitis del embarazo, aunque pocas informaron saberlo. Cabe destacar la
trascendencia que implica el trabajo participativo de los diferentes profesionistas de
la salud estomatoldgica de las diferentes areas de nifios y de adultos; todos ellos en
concordancia con la labor de los galenos embarcados en la labor de cuidar la salud
completa de las embarazadas.

Aleem et al. (2024) Comparé el recuento de Candida en la saliva de gestan-
tes y no embarazadas para determinar cuanto aumenta el recuento de Candida en la
saliva durante el periodo de gestacion en cotejo con las féminas no embarazadas,
este estudio es transversal con Métodos de estudio incluy6 a 60 gestantes y 60 no
gestantes de edades desarrolladas entre 18 y 40 afios. La saliva entera no estimulada
de los sujetos se junto en recipientes de plastico estériles y el ejemplar se inoculo en
agar dextrosa Sabouraud. Las colonias crecidas se contaron después de 48 a 72
horas se colocé tincibn de Gram para confirmar la existencia de Candida Gram
positiva en gemacién ovalada en los resultamos tenemos que el recuento de Candida
en la saliva de gestantes fue dos veces mayor que el de la saliva de mujeres no
embarazadas. entonces en conclusion los cambios durante el embarazo establecen

gue la cavidad oral de las gestantes sea mas fragil provocando un mayor desarrollo



de Candida y esa amplificaciébn es dos veces mas que el de las mujeres no

embarazadas.

Mohammadkhah et al. (2023), su estudio tuvo como objetivo precisar el
resultado de una intervencion de entrenamiento basado en la teoria del héabito
planeado sobre las conductas estomatolégicas en mujeres gestantes. Método, Este
estudio cuasiexperimental se realizd6 en 140 mujeres gestantes de la mano de los
centros de salud integrales en las afueras de Shiraz, Iran. Se realiz6é un formulario de
preguntas en base a la teoria del comportamiento planificado, un cuestionario de
comportamiento de autocuidado vy listas de verificacién para registrar CPOD vy placa
dentaria. en la estadistica se llevo a cabo mediante SPSS 22, prueba de chi cuadrado,
prueba t independiente, prueba t pareada y estadistica descriptiva (p<0,05). El
proceso indagativo que tuvo como soporte una organizacion planificada de
intervencion en referencia a como actuaron las colaboradoras en gestacion para
desarrollar habitos del cuidado personal dento-bucal, dio claras evidencias de su
efectividad. Como consecuencia de ello, asumieron que resultaba de suma
importancia ejecutar constantes capacitaciones ligadas al incremento cognoscitivo, a
las se debia agregar reuniones evaluativas oportunas y permanentes conducentes a
generar habitos higiénicos dento-orales en las colaboradoras cuya media de edad fue

de 32 afos.

Badewy et al. (2023) partieron de informaciones que las afecciones
periodontales pueden perjudicar la condicién de vida vinculada con la salud bucal de
las mujeres gestantes esta investigacion trata de la asociacion entre la carga
inflamatoria oral materna, las caracteristicas sociodemogréficas y las afecciones
periodontales en mujeres posparto. Para verificar esa informacién trazaron una
estrategia transeccional en la que fueron involucradas 47 madres, cuyos bebés tenian
de 14 a 21 dias de nacidos hasta los 120 dias, que se alimentaban con leche de su
progenitora; para ello consideraron inconstantes sociales y de ubicacion poblacional
en la cual vivian; asi mismo, tuvieron en cuenta el factor atareo; ademas, si trabajaban
0 noy en qué. La indagacién que estaba orientada a saber los procesos inflamatorios
bucales maternales y como estaba compuesto su leche reporté que, al realizar la
comparacion de las colaboradoras, encontraron que se podia afirmar de manera
categorica que podrian no existir diferencias importantes. Si se pudo hallar evidencias

relacionales inversas al contrastar la calidad de vida dento-bucal y el grado



académico; igualmente se verifico este tipo asociativo con el grupo etario al que
pertenecian especialmente con imposibilidad tanto fisica como psicologica; asi como
también con el dolor dentario. Conclusion: Este estudio destacO el impacto
significativo de las caracteristicas sociodemograficas en la OHRQoL de las madres,
mostrando la importancia de considerar estos factores al implementar programas de

atencién dental preventiva especificos para las madres.

Adeniyi et al. (2021) se inclinaron por conseguir informacién de 24
profesionistas expertos de diversas areas en insumos médicos en relacion a pericias
en la que era posible complementar procesos preventivos de salubridad dento-oral en
la etapa gestacional; ello con el afan de acceder a una mayoria de mamas dentro de
la etapa en mencién. La indagacién tuvo en cuenta ejes tematicos de palabras y
algunas frases que le permiti6 al equipo realizar un andlisis tanto fenomenoldgico
como hermenéutico de la entrevista en profundidad con una guia no estructurada;
ello, les dio la oportunidad de encontrar datos emergentes, los cuales fueron
comparados permanentemente con el fin de hallar informacion coherente. La
informacién que bridaron algunos de los colaboradores (aunque fueron los menos)
estuvo centrado en la importancia que suele tener el trabajo interdisciplinar para
acceder a una mejor calidad y bienestar de las mamas encinta. Sin embargo, al ser
indagados sobre el tépico integrativo; el colectivo estuvo de acuerdo en la inexistencia
de la interconsulta planificada para abordar con eficiencia la fase gestacional
preventiva de efectos adversos; ello lo explican, en la medida que aun no se tomada
consciencia que el bienestar es holistico; sin embargo, admiten que es de vital
importancia que esta practica debe darse dejando de lado celos profesionales y
asumiendo un rol responsable frente la mama encinta. Con la finalidad de efectivizar
el accionar frente al centro de trabajo que son las mamas encintas, el colectivo fue
claro en afirmar que en el proceso juegan un papel importante los abastecedores de
insumos ligados a esta tematica; ellos deberian recibir instruccion permanente de su
rol dentro del contexto dedicado a la salubridad dento-oral de suerte que desarrolle
una estrecha comunicacion de sapiensa en torno a las actividades preventivas de
riesgos dento-orales de las mamas encinta. Finalmente, el colectivo investigativo,
agrego que como colofén a esta tematica era necesaria e importante que el sistema
de salubridad cambie dando énfasis a la educacion integral y masiva; ello, implicaria

politicas solidas, con vistas a soluciones mediatas como inmediatas.



Il. METODOLOGIA

El enfoque utilizado en este estudio es cualitativo, este presenta descripciones
sencillas de los fendbmenos objetivo encaminando lo general del estudio Ma et al.
2024). Por otro lado, Sanchez (2019) agrego que el estudio cualitativo se basa en
evidencias que se dirigen mas por la narracion concreta del fenébmeno con el fin de
entenderlo y explicarlo desde la aplicacion de métodos y técnicas procediendo de sus
ideas y fundamentos epistémicos, como la hermenéutica, la fenomenologia y el
método inductivo, Asimismo, se dirigirse al contexto natural donde suceden las
experiencias, donde ocurren las situaciones, es decir, el analizador se centra en reunir
todas las situaciones existentes por los participantes dentro de su habitad natural. Por
ello, el cientifico debe de mantener un pensamiento neutro, sin prejuzgar ni

conformarse con las primeras acciones. (Fernandez, 2016).

Loayza (2020) menciono que la investigacion cualitativa tiene un punto
fundamental que se trata del entendimiento de los fendmenos y poder entender los
significados de lo que percibe la persona en analisis y asi poder emitir un juicio, para
ello todo investigador deberia tener un conocimiento sobre el tema y punto que
deberian tratar para llegar a tener el criterio real del entendimiento de los resultados.
(Rahman et al., 2024).

El disefio del estudio realizado fue fenomenoldgico, segun Sanchez (2019) que
se basa en la practica del criterio neutral, por la cual se intenta narrar las acciones
mismas como se perciben a los sentidos, sin que nuestros ideales sean perjudiciales
para el andlisis de estos. Asimismo, Aris et al.,, (2025) mencionaron que se
fundamenta en el criterio de la narracion del fenomeno con la finalidad de
comprenderlo y saber explicar a través de la comprensién de dicho andlisis. Tiene
como fin el entendimiento de los hechos vividos en el mundo, desde la investigacion
del cambio perenne de la naturaleza, hasta los estudios actuales para entender las

caracteristicas linglisticas entre dos grupos de origenes cercanos,

Abad-Lezama et al. (2024) mencionaron que el estudio de caracter
fenomenoldgico hace que los investigadores deben de sumergirse en la conciencia
del informante puntualmente para que logren entender cada detalle de las cuestiones,
Castillo (2020) hace hincapié en el que la fenomenologia esta enfocada a en el como

y no el qué de las cosas; es decir, se encarga de captar ciertas experiencias vividas
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desde una perspectiva de la primera persona, descarta las teorias, puntos de vista,
ideales, y conjeturas que se obtengan sobre alguna vivencia y se interesa por hacer

una narracién minuciosa de ella y mostrar lo que significa.

Pifia-Ferrer (2023) menciond que las categorias brindan una idea en lo
habitual a un concepto que engloba piezas o rasgos con caracteristicas entre si, esto
esta vinculado a la nocion de su tipo. Las condiciones son usadas para construir
caracteristicas. En este modo de laborar con ellas induce a enlazar elementos, ideas
y expresiones en sentido a una teoria con capacidad de englobar todo. De acuerdo a
gue es el investigador quien le brindara significado a los resultados obtenidos de su
indagacién, uno de los puntos primarios a tener en justificacion es la elaboraciéon y
discernimiento de tépicos a desde los que se adjunta y ordena la informacion. Estas
clases y subclases pueden tener una base desde antes del proceso de adjuncion de
la informacién de inicio desde la recoleccion de fuentes significativas a partir de la

investigacion propia que se realizara (Cisterna, 2005).

Las subcategorias tienen una base establecida por el punto de vista del
indagador, en otras palabras, va a ser dirigido hacia los puntos especificos que esta
direccionada a la investigacion para asi diferenciar entre las subcategorias (Alkaissi
et al., 2022).

La poblacién de este estudio estara limitada por gestantes que acuden al
consultorio de odontologia de un consultorio privado en el distrito de San Juan de

Lurigancho con referencia de escenario de investigacion.

La indagacioén se realizard de manera presencial a 5 mujeres gestantes que
estén llevando su control odontoldgico dentro de los 9 meses de gestacion para

realizar la entrevista y analizar su percepcion que tienen hacia el cirujano dentista.

Navarro et al. (2022) La recoleccién de datos se prioriza en las respuestas que
se obtendr4 de cada participante previa coordinacion y autorizacibn con el
consentimiento informado, mediante un smartphone que permitira la grabacion de las
respuestas y conocer sus percepciones, luego organizaré las respuestas para tener
un consolidado general. Para ello, se debe tener un area de trabajo adecuado, que
implique tener una area donde la participante pueda estar relajada y poder realizar la
entrevista, material necesario, para esto se tendra a la mano un tripode para las

grabaciones con camara digital Nikon D5600 para las grabaciones y un tablero para
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rellenar sus respuestas y el consentimiento informado firmado por el paciente (Kanton
et al., 2023)

Gaviria et al. (2023) En este modelo de encuestas no existe un régimen
estructurado, si no una guia de cOmo es una entrevista para dar fé de que los puntos
clave sean analizados por una cantidad de participantes. Estos modelos son una lista
de areas en general que deben de abarcar todo con cada una de las entrevistadas.
El indagador determina, en la entrevista, cdmo realizar el cuestionario y cuando

formularlo (Carlos, 2002).

Johnson et al. (2020) mencionaron que uno de los puntos principales que
estropean principalmente la credibilidad de la investigacién es la descripcion sincera
y clara de cémo los titulados obtienen los datos y supuestos indicadores durante el
estudio”. Casadevall & Fang, (2016) indicaron que es un punto de vista ilustré en las
ciencias naturales que brindan la légica de rigurosidad para llegar a ser un punto
confiable. Por ello Barbour, (2001) menciona que minimizar el estudio cualitativo a
una serie de procesos de expertos es muy atrevido y tiene un resultado que llega a
su conclusion como: “el can mueve su cola”. Nada de estas teorias profesionales por
si sola es confiable; tampoco se puede regir al estudio cualitativo, a menos que se
afade a un andlisis extenso de la organizacion de la investigacion cualitativa y el

analisis de datos.

Piza et al. (2019) mencionaron que la entrevista es la que intenta tener un
conocimiento acerca de las percepciones que no pueden ser percibidas directamente
por el investigador, donde se necesitan participantes como informantes directos. Los
participantes de la investigacion estan bien limitados, pero, aun asi, no existe tanta
cooperacion de los participantes de la investigacion porque contemplan sus
experiencias y conocimientos. los estudios resaltan la valia de que las gestantes
acudan a los consultorios odontologicos privados, porque es fundamental que tengan
conocimientos sobre qué factores influyen en las gestantes, la entrevista estuvo

fundamentada en los principios éticos sin vulnerar sus derechos (Romero, 2005)
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lll. RESULTADOS
Figura 1

Flujograma de la categoria del cuidado preventivo de la salud oral en gestantes

_ Adiccion al cigarro Adiccién al alcohol
Dieta en desayuno, J de AAC de AAC

almuerzo y cena de HAC

L

gestantes C

indice de Higiene Oral Control de Citas de
Simplificado de CSO FAO
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La narrativa que se establecié entre entrevistador-entrevistado, se evidencia en la
gura 1; en ella, es posible visualizar que a partir de la categoria Cuidado preventivo

de la salud oral en gestantes, se diversifican cuatro subcategorias:

(a) Habitos alimenticios cariogénicos HAC, es decir cuales son los alimentos
gue ingieren las gestantes durante este periodo, para a partir de esa informacion
poder considerar si lo que ellas estan haciendo cae dentro de los estandares de
alimentacion adecuada o por el contrario estas practicas pueden ser perjudiciales
para su salud oral y la del feto. Con la finalidad de hacer un acercamiento
fenomenoldgico-hermenéutico se buscaron las palabras o frases que permitieran
realizar este analisis y la correspondiente triangulacion; ellas estuvieron formadas
por lo que se consumia en los tres momentos tradicionales de alimentacion,

desayuno-almuerzo-cena.

(b) Adicciones al alcohol y los cigarrillos AAC, aqui se recurre a la informacién
de la tendencia al consumo de alcohol y el tabaco durante el proceso de gestante, la
informacién que se adquiera durante la triangulacion servira para contrastarlo con las
gue provengan de la literatura y qué tan relacionado esta con las teorias que hablan
al respecto. En esta subcategoria se consider6 las caracteristicas de como era el

consumo de cigarrillos y alcohol.

(c) Cuidado de la salud oral CSO, constituye un habito que rutinariamente debe
darse en toda persona, sin embargo, durante el periodo en la se hallan las
entrevistadas, reviste una mayor exigencia; en la medida que de eso depende la
prevencién de algunas enfermedades gastrointestinales que de laguna manera
pueden afectar al feto. Para ello, se tuvo en cuenta el eje tematico el indice de higiene

oral simplificado.

(d) Frecuencia de asistencia al odontélogo FAO; este constituye un buen
indicador de como es a responsabilidad para el cuidado oral. Para poder realizar el

analisis-triangulacion, se recurrié a verificar el control de citas.
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Figura 2

Flujograma de Habitos alimenticios cariogénicos

Dieta en desayuno,
almuerzo y cenade HAC

Habitos Alimenticios cariogénicos de HAC

Para los participantes DRG, OGN, IRC, KHG, JNA, su experiencia y percepcion con
el consumo diario de alimentos con su fase de gestacion poseen una similitud en
cuanto a el pan, cereales, huevo cocido y los productos derivados de lacteos, por otro
lado, también ingieren alimentos con una gran cantidad de azucares como dulces y
bebidas gasificadas, no obstante, aunque todas las gestantes poseen un
conocimiento basico acerca de los tipos de alimentos sanos que brindan un buen
habito alimenticio para su salud bucal y salud al feto. Todas las mujeres manifestaron
las molestias que llegaron a tener en su estado sin embargo tuvieron limitaciones al
consumo de alimentos para lograr consumir tantos ya que al estar en su estado
tuvieron nauseas, vomitos y algunos rechazos a algunos alimentos especificos como

pescado carne o pollo como también algunas especies de verduras.
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Figura 3

Flujograma de Adicciones al alcohol y los cigarrillos

Adiccion al alcohol J Adiccidn al cigarro J

Para los participantes DRG, OGN, IRC, KHG, JNA, nos brindan un entendimiento y
Su percepcion precisa acerca del dafio que llega a padecer el cuerpo de una mujer
gestante desde una xerostomia a el inicio de las infecciones orales como la
inflamacion de las encias y sensibilidad dental, Asi mismo, el habito de fumar de
cigarrillos incrementa la amenaza de sufrir de cancer oral, halitosis, el incremento de
padecer de caries y llegaria a inducir a un parto prematuro. Entre las respuestas mas
concretas tenemos: “Produce la boca seca y esto aumentara la carie, un mal aliento
y puede provocar un parto prematuro” asi como: “El tabaco es dariino para la boca
porque puede generar cancer de la boca y alterar al bebe”. Las participantes tienen

una buena percepcién acerca de todo el dafio producido por el alcohol y cigarrillos.

16



Figura 4

Flujograma Cuidado de la salud oral

Simplificado.

indice de Higiene Oral J

Para las entrevistadas DRG, OGN, IRC, KHG, JNA; nos dan a conocer que su salud
oral en las citas ha sido desde que tenian conocimiento de su estado el cual fue entre
el primer y segundo mes de gestacion algo fue muy desconcertante porque llegaron
a padecer de inflamaciones de las encias por consecuente nos mencionan que
tuvieron que realizarse un destartraje al momento, posteriormente lograron tener citas
en el consultorio a través del odontélogo el cual les explicaba todo un protocolo el
cual tendrian en cuenta para su higiene oral en tal sentido como es la técnica o forma

de cepillarse, uso de cerdas dentales y enjuagues dentales.
Figura 5

Flujograma de Frecuencia de asistencia al odontdlogo

Control de Citas J
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Las participantes DRG, OGN, IRC, KHG, JNA; entendemos que respecto a su
regularidad con el cuidado de la salud oral han sido respetuosas a sus citas como del
consultorio particular y del Hospital ya que tienden a preferir estas atenciones
privadas porgue tienden a sentir que es mucho mejor que la que brinda el estado.
Asimismo, tomando en cuenta a la educacion preventiva general de la salud oral para
la caries, perdidas de piezas dentarias e inflamaciones gingivales. Las entrevistadas
han realizado un cambio de habito en cuanto a sus controles de su salud oral para el
beneficio de ellas y del nuevo ser en camino, tomaron conciencia sobre el cambio
radical que implica y el beneficio tener una atencion temprana de su higiene oral para

el bien de ellas y del nuevo ser en formacion.
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IV. DISCUSION

La fase de discusion es una descripcién en la que el indagador nos muestra los
aportes en funcion a los resultados que se analizaron; en este instante produce la
gran prioridad de saber los lineamientos y estrategias del sistema cualitativo.
Asimismo, posee un gran significado la triangulacion hermenéutica; es decir, la
capacidad para analizar la informacion que se obtuvo. Asimismo, posee prioridad la
codificacion, la cual se debe realizar en seleccionar frases y/o palabras para organizar
la informacion (Flick, 2004).

Asi para Loayza (2020) nos menciona que llegar a una discusion en cuanto a
los cientos empleando los métodos cualitativos que conjugan las posibilidades en el
Su actuar y su interpretacion de las experiencias de la vida entonces los métodos
tienen una contra parte que no son parte ni una de la otra suficientes en cuanto a su

objetivo de estudio.
Figura 6

Triangulacion de la informacién referida al eje teméatico habitos alimenticios

cariogénicos

@

TRIANGULACION

Habitos de
Alimentos
Cariogénicos
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La informacion que desencadena de las participantes en sentido a los habitos
alimenticios cariogénicos; se tiene como un papel fundamental como es su actitud
ante su costumbre alimenticia; por ello las entrevistadas coinciden en que consumen
en su dia a dia carbohidratos (pan, cereales, tamal, papa, humitas, milo y choclo),
proteinas (huevos, leche, queso, avena y siete semillas) y verduras (ensaladas). De
este tipo de alimentos existe un grupo que tiende a ser cariogénicos como el pan,

yogurt, cereales, milo, tamal, lacteos y bebidas dulces.

En referencia a qué alimentos consideran las entrevistadas que pueden
generar caries, indican “Los alimentos altos en azucares como dulces y refrescos
gaseosos”; esto evidencia que las gestantes tienen conciencia de que los alimentos
altos en azucares les puede perjudicar la salud oral y su percepcion es casi nula aun
con sus conocimientos ya que por el cambio de hormonas no logran conseguir un
autocontrol en cuanto a sus gustos en su estado, por ello es complicado llevar su

dieta saludable y mas si no existe una actitud buena para el control de sus gustos.

Groisman et al. (2023) demostraron una menor incidencia de caries tratadas
en mujeres no embarazadas en comparacion con mujeres gestantes y Butera et al.,
(2024) demostraron un control absoluto en base al control de placa dental y para la

prevencion de caries dental y gingivitis.

Nuestros resultados se aprecian que las mujeres gestantes tienen un grado de
conocimiento basico para el cuidado de su alimentacién sana sin embargo teniendo
tal nivel de conocimiento no realizan alguna toma de conciencia para evitar tal

enfermedad infectocontagiosa y cuidar sus piezas dentarias.
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Figura 7

Triangulacion de la informacion referida al eje tematico adicciones al alcohol y los

cigarrillos

DRG

OGN

INA N

KHG - [RC

En relacion a la percepcién que tienen las embarazadas sobre como afecta el
consumo el alcohol en la boca, mencionaron que “Produce la boca seca y esto
aumentara la caries, un mal aliento como también algunas enfermedades en la salud
general y puede provocar un parto prematuro”. Entonces de acuerdo con ello se
analiza que las gestantes poseen una capacidad de entendimiento y su percepcion
acerca del dafio que induce estas adicciones del alcohol y tabaco tanto para la salud

en la cavidad oral como al feto.

Aleem et al., (2024) demostraron en recuento de Céndida en la saliva de
gestantes y no gestantes, la falta de interés por el cuidado de la salud oral este mas
debilitado mostrando que las mujeres gestantes que aun siguen consumiendo
sustancias irritantes a la cavidad oral son mas propensas a un mayor desarrollo de
Candida para ello Mohammadkhah et al., (2023) investigaron sobre el autocuidado

gue llevan las mujeres gestantes teniendo como resultado que los tratamientos
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preventivos y la concientizacion de ellas para su cuidado crean una conducta de su

cuidado en aumento a su mejoria.

Los resultados del consumo de alcohol y cigarrillos aumentan la resequedad de la
cavidad oral sin embargo es una actividad irritante para la boca ya que no es su medio
habitual en el que se encuentra causando resequedad y la irritabilidad propiciando la

aparicion de Candida Albicans para que de no ser tratado avance a un cancer oral.
Figura 8

Triangulacion de la informacién referida al eje tematico cuidado de la salud oral

DRG
OGN
JNA
TRIANGULACION
cuidado de la
salud oral
KHG

IRC

La subcategoria que concluye al cuidado de la salud oral se presenta en evidencia su
entendimiento que poseen al saber que llegara a ser perjudicial y va a generar un
dafio en su estado y lo que podria llegar a inducir de estas enfermedades. Esta falta
de conciencia que poseen va a ser perjudicial para un control su calidad de higiene
oral prenatal para las gestantes en los consultorios privados. Por otro lado, las
participantes tienen esta percepcion como mencionan: “Influye mucho para prevenir
la caries y las inflamaciones de la encia para que no sangren”. Por otro lado, durante

la gestacién, el cambio de hormonas femeninas muestra un alto valor dentro de las
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repercusiones a nivel del sistema odontolégico como inflamacién de encias,
sensibilidad y en por estos motivos va a variar con el tipo de higiene oral de la
embarazada que llegarian a generar periodontitis y si el problema persiste generara
la perdida de dientes. (Gokturk et al., 2020).

Togoo et al. (2019) mostraron que el nivel de conocimiento y conciencia del
estado que estan pasando las mujeres gestantes van de la mano con la calidad de
higiene que poseen las mujeres en ese estado sin embargo es responsabilidad de
ellas acudir al odontélogo para sus cuidados preventivos y tratamientos por otro lado
Rahman et al., (2024) nos describen la que el nivel de desconocimiento en mujeres
gestantes para las causas efectos de las enfermedades periodontales y gingivales
demostrando que el problema de un porcentaje de 80% en mujeres gestantes
jovenes, asimismo, Raeesi et al., (2024) revelaron que la mayoria de mujeres tenian
el cuidado adecuado para la salud oral esto va de la damo con aspectos
sociodemogréficos y socioculturales, en algunos casos las mujeres con bajos
recursos acudian siempre y cuando ocurra alguna algia o alguna sintomatologia de
gran dimension por otro lado las mujeres gestantes de un nivel sociocultural mas

elevado acudian a controles desde antes de estar embarazadas.
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Figura 9

Triangulacion de la informacién referida al eje tematico frecuencia de asistencia al

odontdlogo

Los nexos con la importancia de las visitas voluntarias y citas durante el
embarazo indican “es importante porque se puede prevenir las enfermedades de
encias y dientes y asi mejorar la salud del bebe y mama”, esto va relacionado con los
controles que la clinica va llevando que son bimestrales o trimestrales que van
estrechamente dirigidos por la calidad de higiene oral que posee la gestante, por lo
general, las gestantes no le suman la importancia de padecimientos potencialmente
mortales, durante la etapa de gestacién el cambio de hormonas y el ajuste que se
necesita en el cuerpo de la mujer, esto producira un aumento de los puntos que
inciden en la iniciacion de la enfermedad de la caries entre ellos se obtiene los
intercambios en el sistema odontoldgico, higiene bucal insalubre, cambios en la

alimentacion y los sintomas del embarazo como reflujo gastrico (Flores et al., 2021).

Ruetaijetjaroen et al. (2023) en su estudio resaltaron que los métodos
implementados para evitar las infecciones han contribuido significativamente en la

toma de decisiones de los pacientes de visitar al dentista mientras que Velosa &
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Rodriguez, (2023) describe sobre el nivel educativo de las mujeres gestantes sobre
el actuar de la comprension en salud oral y la disponibilidad de llevar controles
odontologicos que brindan una significativa importancia en la promocién de salud
preventiva asimismo Adeniyi et al., (2021) resaltaron que una atencion primaria y de
colaboracion interprofesional es un componente principal para el éxito de las
atenciones prevencionistas prenatales que estén basadas en educacién oral hasta

controles que abarquen la salud en general no solo de la boca.
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V. CONCLUSIONES

Las conclusiones del documento sobre la percepcion de las gestantes en el cuidado

preventivo de la salud oral en un consultorio privado destacan varios puntos clave:

Conciencia sobre la Salud Oral: Las gestantes muestran un nivel de
conocimiento significativo sobre cOmo ciertos alimentos, especialmente aquellos altos
en azucares, pueden afectar negativamente su salud oral y la de su bebé. Reconocen
gue el consumo de alcohol y tabaco también tiene repercusiones en su salud dental

y general, asi como en el desarrollo del feto.

Importancia de la Atencién Odontolégica: Se enfatiza la relevancia de las
visitas regulares al odontdlogo durante el embarazo. Las gestantes comprenden que
estas visitas son cruciales para prevenir enfermedades bucales, lo que a su vez
contribuye a mejorar la salud tanto de la madre como del bebé. Sin embargo, muchas
no consideran la gravedad de los problemas dentales potenciales que pueden surgir

durante esta etapa.

Impacto de los Cambios Hormonales: El documento menciona que los cambios
hormonales durante el embarazo pueden aumentar la susceptibilidad a problemas
dentales, como la inflamacion de las encias y la caries. Esto resalta la necesidad de

un control de salud oral prenatal adecuado.

Educacion y Prevencion: La educacion sobre el cuidado de la salud oral es
fundamental. Las gestantes valoran la informacién recibida en los consultorios
privados, lo que les ayuda a prevenir problemas como caries e inflamaciones en las

encias.

En resumen, el documento subraya la importancia de la educacién y la
atencion odontolégica durante el embarazo, asi como la conciencia de las gestantes

sobre los factores que afectan su salud oral y la de sus hijos.
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VI. RECOMENDACIONES

A partir de la informacion presentada en el documento sobre la percepcion de las
gestantes en el cuidado preventivo de la salud oral, se pueden formular las

siguientes recomendaciones:

Fomentar la Educacion en Salud Oral: Es crucial implementar programas
educativos dirigidos a gestantes que aborden la importancia de la salud oral, los
efectos de la dieta y el consumo de sustancias como el alcohol y el tabaco. Esto
puede ayudar a aumentar la conciencia sobre como estos factores afectan tanto a

la madre como al feto.

Promover Visitas Regulares al Odont6logo: Se recomienda que las
gestantes realicen visitas odontologicas regulares durante el embarazo. Estas
consultas deben ser parte del control prenatal, enfocAndose en la prevencion de

enfermedades bucales y el manejo de problemas existentes.

Desarrollar Estrategias de Prevencion Personalizadas: Los profesionales
de la salud deben ofrecer estrategias personalizadas para el cuidado de la salud
oral, teniendo en cuenta los cambios hormonales y las necesidades especificas

de las gestantes. Esto incluye recomendaciones sobre higiene oral y dieta.

Incluir el Cuidado Oral en el Control Prenatal: Integrar el cuidado de la salud
oral en los programas de control prenatal puede ser beneficioso. Esto podria incluir
la evaluacién de la salud dental como parte de las revisiones regulares durante el

embarazo.

Incentivar Habitos Alimenticios Saludables: Se debe promover una
alimentacion equilibrada y baja en azlcares, asi como la importancia de una
buena higiene oral. Las gestantes deben ser informadas sobre los alimentos

cariogénicos y como estos pueden afectar su salud dental.

Monitorear Cambios en la Salud Oral: Es importante que las gestantes sean
conscientes de los cambios en su salud oral durante el embarazo y que informen
a su odontélogo sobre cualquier sintoma inusual, como sangrado de encias o

sensibilidad dental.

Estas recomendaciones pueden contribuir a mejorar la salud oral de las

gestantes y, por ende, la salud general de las madres y sus bebés.
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ANEXOS
Anexo 1: matriz de categorizacion aprioristica

Titulo: Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio
Privado, Lima — 2024.

Autor: Rivera Neyra, Carlos Fernando

Categoria de | Definicién conceptual Subcategorias Indicadores
estudio
Cuidado La salud oral aun es un | Habitos alimenticios | Dieta en desayuno, almuerzo
Preventivo de la | aspecto primordial de las | cariogénicos y cena
salud Oral en | condiciones primarias de | Adicciones al alcohol y | Adiccion al alcohol.
gestantes salud alrededor del mundo. | |os cigarrillos

Su interés radica en que es Adiccién al cigarro.

responsable de la carga

global por la morbilidad Cuidado de la salud oral | Indice de Higiene Oral

Simplificado.

oral, por los costos P .

relacionados con su (tgcnlca de cepillado y uso del
Hilo Dental)

tratamiento y la posibilidad
de aplicar medidas
eficaces de prevencion.

Frecuencia de asistencia | Control de Citas
al odontoélogo




ANEXO 2: Guia de entrevista

La empatia humana por la atencion en los servicios de salud para mantener la dignidad de las
personas, en concordancia con los principios éticos, morales y normas que rigen la practica
médica. Implica reconocer la singularidad de cada individuo, autonomia, fomentando una

atencion integral que involucre al paciente como agente activo en su proceso de salud.

Categoria o Eje Temético

e Cuidado Preventivo de la salud Oral en gestantes

Objetivo General: Analizar la percepcion de las gestantes en el cuidado preventivo de la salud
oral en un consultorio privado Lima, 2024

Tematica: Percepcidn de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral
en un Consultorio Privado

Fecha: 21 de Junio del 2024
Hora: 09:00

Objetivo General: Analizar la percepcidn de las gestantes en el cuidado preventivo
de la salud oral en un consultorio privado Lima, 2024

Lugar de entrevista (zoom y presencial)
Entrevistado:

Entrevistador: Carlos Fernando Rivera Neyra




Anexo 3: Validacion del instrumento
Guia de entrevista semiestructurada
Ficha de validacion de contenido a través de juicio de experto 1

INSTRUCCION: A continuacion, se le hace llegar el instrumento de recoleccion
de datos de la Guia de Entrevista que permitird recoger la informacién en la
presente investigacion: “Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo
de la salud Oral en un Consultorio Privado Lima — 2024”. Por lo que se le solicita
gue tenga a bien evaluar el instrumento, haciendo, de ser el caso, las
sugerencias para realizar las correcciones pertinentes. Los criterios de validacion

de contenido son:

Criterios Deta Calificacion
lle
Suficiencia | La pregunta pertenece a la 1: de acuerdo
subcategoria y basta para obtener la 0 end d
medicion de esta - €n desacuerdo
Claridad La pregunta se comprende facilmente, es 1: de acuerdo
decir, su sintactica y semantica son _
adecuadas. 0: en desacuerdo
Coherencia | La pregunta tiene relacion légica con 1: de acuerdo
el indicador que esta midiendo .
0: en desacuerdo
Relevancia | La pregunta es esencial o importante, es 1: de acuerdo
decir, debe ser incluido ]
0: en desacuerdo

Matriz de validaciéon de la guia de entrevista de la categoria

Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un
Consultorio Privado Lima — 2024

Definicion de la categoria: aquella condicion o una practica que trae
obstaculos a la productividad, que desafia la buena calidad, seguridad y
bienestar de los trabajadores y el riesgo laboral biomecanicos se puede definir
como posturas inadecuadas adoptados durante una jornada laboral que
provoca tension musculoesquelética (Todorov et al., 2024).



Sub- Indicador Preguntas Observaciones
categoria
Habitos Dieta en 1. De su experiencia, ¢ Cudles son los alimentos
alimenticios desayuno mA&s comunes gque se consumen en un
cariogénicos desayuno habitual?
Dieta en 2. Podria explicar cuéles son las
almuerzo y caracteristicas de los alimentos que cree que
cena pueda llegar a ser un factor importante de
generar caries
3. Explique que tipos de alimentos cree que
llegase a tener un importante impacto en los
dientes estando en su estado de gestacion.
Adicciones al Adiccién 4. Explique cémo cree que afecta en la cavidad
alcohol y Tabaco al oral el consumo de alcohol.
alcohol
Adiccién 5. ¢Cual es el impacto del tabaquismo en la
al salud oral en las embarazadas?
Tabaco
Cuidadodela indice de 6. ¢Cudles son las técnicas del
Higiene cepillado, uso del hilo dental y
salud oral Oral enjuague bucal en mujeres
Simplifica embarazadas?
do.
(técnica de 7. Expligue cémo influye la higiene oral en la
cepillado y prevencion de enfermedades periodontales
uso del durante el periodo de gestacion.
Hilo
8. Cémo afectan las hormonas del embarazo a
Dental) las encias y los dientes.
Frecuenciade 9. ¢Con qué regularidad deben programar
asistencia al visitas al dentista las mujeres embarazadas
odontdlogo Control para un mantenimiento preventivo?
de Citas

10. Explique usted la importancia de la atencion
dental durante el embarazo.

Nota: Su=Suficiencia, Cl= Claridad, Co= Coherencia, Re= Relevancia




Ficha de validacion de juicio de experto 1

Nombre del instrumento Guia de entrevista semiestructurada-focalizada

Objetivo del instrumento Percepcidn de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en

un Consultorio Privado Lima — 2024

Nombresy apellidos del Sebastian Sanchez Diaz
experto

Documento de identidad DNI 09834807

Afios de experienciaen el 15 afios
area

Maximo Grado Académico Doctor

Nacionalidad Peruana
Institucion Universidad César Vallejo
Cargo Docente/investigador
Numero telefénico 965745299
Firma

-,
Fecha 2/06/2024

Ficha de validacion de contenido a través de juicio de experto N2

INSTRUCCION: A continuacidn, se le hace llegar el instrumento de recoleccion de datos de la

Guia de Entrevista que permitira recoger la informacién en la presente investigacion:

“Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio

Privado Lima —2024”. Por lo que se le solicita que tenga a bien evaluar el instrumento,

haciendo, de ser el caso, las sugerencias para realizar las correcciones pertinentes. Los criterios

de validacion de contenido son:

Criterios Detal Calificacion
le
Suficiencia La pregunta pertenece a la subcategoria y 1: de acuerdo

basta para obtener la medicion de esta
0: en desacuerdo

Claridad La pregunta se comprende facilmente, es decir, 1: de acuerdo

su sintdctica y semantica son adecuadas.
0: en desacuerdo

Coherencia La pregunta tiene relacion légica con el 1: de acuerdo

indicador que esta midiendo
0: en desacuerdo




Relevancia La pregunta es esencial o importante, es decir, 1: de acuerdo

debe ser incluido
0: en desacuerdo

Matriz de validacion de la guia de entrevista de la categoria Percepcién de
las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio Privado
Lima — 2024

Definicion de la categoria: aquella condicién o una practica que trae obstaculos a la
productividad, que desafia la buena calidad, seguridad y bienestar de los trabajadores y el
riesgo laboral biomecdanicos se puede definir como posturas inadecuadas adoptados durante
una jornada laboral que provoca tensién musculoesquelética. (Quevedo et al., 2019a)

Sub- Indicador Preguntas Su cl Co Re Observaciones
categoria
Habitos Dieta en 1. De su experiencia, ¢Cuéles son los 111 1 1
alimenticios desayuno alimentos mas comunes que se consumen en
cariogénicos un desayuno habitual?
Dieta en 2. Podria explicar cudles son las 1 ]1 1 1
almuerzoy caracteristicas de los alimentos que cree que
cena pueda llegar a ser un factor importante de

generar caries

3. Explique que tipos de alimentos cree que 1|1 1 1
llegase a tener un importante impacto en los
dientes estando en su estado de gestacion.

Adiccion Adiccién al 4. Explique como cree que afecta en la cavidad 1]1 1 1
esal alcohol y oral el consumo de alcohol.
Tabaco alcohol
Adiccién al 5. ¢Cual es el impacto del tabaquismo en la 1|1 1 1
salud oral en las embarazadas?
Tabaco
Cuidadodela | indice de 6. ¢Cuales son las técnicas del 1|1 1 1
Higiene Oral cepillado, uso del hilo dental y
salud oral Simplifica enjuague bucal en mujeres
do. (técnica embarazadas?
de cepillado
y uso del 7. Explique como influye la higiene oral en la 1]1 1 1
Hilo prevencion de enfermedades periodontales
durante el periodo de gestacion.
Dental)
8. Como afectan las hormonas del embarazo a 1)1 1 1
las encias y los dientes.
Frecuencia de 9. ¢Con qué regularidad deben programar 1|1 1 1
asistencia al visitas al dentista las mujeres embarazadas
odontdlogo Control de para un mantenimiento preventivo?
Citas 10 Exoii - - —
. Explique usted la importancia de la atencion 1]1 1 1

dental durante el embarazo.

Nota: Su=Suficiencia, Cl= Claridad, Co= Coherencia, Re= Relevancia




Ficha de validacion de juicio de experto N2

Nombre del instrumento

Guia de entrevista semiestructurada-focalizada

Objetivo del instrumento

Percepcién de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en

un Consultorio Privado Lima — 2024

Nombresy apellidos del
experto

Juan Méndez Vergaray

Documento de identidad DNI 0900211
Afos de experienciaen el 10 afios
area

Maximo Grado Académico Doctor
Nacionalidad Peruana

Institucion Universidad César Vallejo
Cargo Docente/investigador
Numero telefénico 984338276

Firma

Fecha 8/05/2024




Ficha de validacion de contenido a través de juicio de experto N3

INSTRUCCION: A continuacion, se le hace llegar el instrumento de recoleccién de datos de la

Guia de Entrevista que permitird recoger la informacion en la presente investigacion:

“Percepcién de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio

Privado Lima —2024”. Por lo que se le solicita que tenga a bien evaluar el instrumento,

haciendo, de ser el caso, las sugerencias para realizar las correcciones pertinentes. Los criterios

de validacion de contenido son:

Criterios Detal Calificacion
le
Suficiencia La pregunta pertenece a la subcategoria y 1: de acuerdo
basta para obtener la medicion de esta
0: en desacuerdo
Claridad La pregunta se comprende facilmente, es decir, 1: de acuerdo
su sintactica y semantica son adecuadas.
0: en desacuerdo
Coherencia La pregunta tiene relacidon légica con el 1: de acuerdo
indicador que estd midiendo
0: en desacuerdo
Relevancia La pregunta es esencial o importante, es decir, 1: de acuerdo
debe ser incluido
0: en desacuerdo

Matriz de validacion de la guia de entrevista de la categoria Percepcion de las
Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio Privado Lima — 2024

Definicion de la categoria: aquella condicién o una practica que trae obstaculos a la
productividad, que desafia la buena calidad, seguridad y bienestar de los trabajadores y el
riesgo laboral biomecdnicos se puede definir como posturas inadecuadas adoptados durante

una jornada laboral que provoca tensién musculoesquelética. (Quevedo et al., 2019a)

Sub- Indicador Preguntas S C C R Observaciones
categoria
ul | o e
Habitos Dieta en 1. De su experiencia, ¢ Cuéles son los alimentos 1 1 1
alimenticios desayuno mA&s comunes gque se consumen en un
cariogénicos desayuno habitual?
Dieta en 2. Podria explicar cuales son las 1 1 1
almuerzoy caracteristicas de los alimentos que cree que
cena pueda llegar a ser un factor importante de
generar caries
3. Explique que tipos de alimentos cree que 1 1 1
llegase a tener un importante impacto en los
dientes estando en su estado de gestacion.




Adicciones al Adiccién 4. Explique como cree que afecta en la cavidad oral 1]1 1 1
alcohol y al el consumo de alcohol.
Tabaco
alcohol
Adiccion 5. ¢Cual es el impacto del tabaquismo en la salud 1)1 1 1
al oral en las embarazadas?
Tabaco
Cuidado de indice de 6. ¢Cudles son las técnicas del 101 1 1
Higiene cepillado, uso del hilo dental y enjuague
la salud oral Oral bucal en mujeres embarazadas?
Simplifica
do. - - - —
(técnica de 7. Expligue como influye la higiene oral en la 1)1 1 1
cepillado y prevencion de enferrr’]edades periodontales durante
uso del el periodo de gestacion.
g"ot | 8. Cémo afectan las hormonas del embarazo a las 1]1 1 1
ental) encias y los dientes.
Frecuencia 9. ¢Con qué regularidad deben programar visitas 1]1 1 1
de asistencia al dentista las mujeres embarazadas para un
al odontdlogo | Control mantenimiento preventivo?
de Citas 10. Explique usted la importancia de la atencién 1|1 1 1
dental durante el embarazo.

Nota: Su=Suficiencia, Cl= Claridad, Co= Coherencia, Re= Relevancia

Ficha de validacién de juicio de experto 3

Nombre del instrumento

Guia de entrevista semiestructurada-focalizada

Objetivo del instrumento

Percepcién de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud Oral en
un Consultorio Privado Lima — 2024

Nombres y apellidos del
experto

Yolanda Josefina Huayta Franco

Documento de identidad

DNI 09333287

Afos de experienciaen el 10 afios
area

Maximo Grado Académico Doctora
Nacionalidad Peruana

Institucion Universidad César Vallejo
Cargo Docente/investigador
Numero telefénico 994701652
Firma

HaFiagi?
Fecha 18/05/2024




ANEXO 4: Desgravacion de la entrevista

1DRG

20GN

3IRC

4 KHG

5 JNA

1.

De su experiencia, ¢ Cudles son los alimentos mas comunes que se consumen en un
desayuno habitual?

Pan,
Cereales,
Huevos y
Yogurt

Pan cereales
huevos
|acteos

Yogqurt,
Cereales,
huevo cocido
y bebidas
dulces.

Humitas,
huevo
sancochado,
ensaladas,
papa, queso,
avenay 7
semillas.

Pan, choclo,
gueso, tamal y
leche con milo.

2. Podria ex

ser un factor importante de gen

plicar cudles son las

erar caries

caracteristicas de los alimentos que cre

e que pueda llegar a

Los alimentos | Alimentos con | Alimentos que | Generalmente | Las comidas
altos en dulces contengan alimentos con | que tengan
azucares elevados altos indices demasiada dulcesy
como dulcesy | como frugos 'y | de azucares. | azlcar, golosinas.
refrescos cereales bebidas como
gaseonsos. dulces gaseosas y
golosinas.
3. Explique que tipos de alimentos cree que llegase a tener un importante impacto en los
dientes estando en su estado de gestacion.
Alimentos que | Vitaminas, El calcio Los alimentos | El calcio hierro
tienen acido fdlico, hierro, dulces como |y vitaminas que
vitaminas calcio, hierroy | pescado y chocolates contienen los
como calcio limitar los algunas dulcesy alimentos como
fosforo alimentos vitaminas en carbohidratos. | carnesy
vegetales y dulcesy polvo. verduras.
pescado procesados.
4. Explique cédmo cree que afecta en la cavidad oral el consumo de alcohol.
llegan a Deshidratala | Puede Produce el Causa
generar un bocay producir aumento de inflamacion de
dafio al tener | produce el infecciones caries, encias y dientes
una boca desgaste orales. infeccionesy | sensibles.
inestable. dental. problemas de
salud en
general.
5. ¢Cudl es el impacto del tabaquismo en la salud oral en las embarazadas?
El tabaco es Aumenta el Produce mas | Produce la Nos produce
dafiino para la | riesgo de caries, mal boca secay boca seca, mal
boca porque padecer aliento y esto alientoy no es
puede generar | caries y sufrir | puede afectar | aumentarala | recomendable
cancer de la un parto al bebe. carie, unmal | que una mujer
bocay alterar | prematuro. aliento y embarazada
al bebe. puede este fumando




provocar un

porque puede

parto causar dafio al
prematuro bebe.
6. ¢Cudles son las técnicas del cepillado, uso del hilo dental y enjuague bucal en mujeres
embarazadas?
El Dr. me Cepillarme 3 Cepillarme 3 Cepillarme 3 Técnica de
explico la veces al dia, |vecesaldiao |vecesaldiay |Bass
técnica de con el uso del | después de tener un modificado 3
stillman hilo dental y cada comida, |enjuague oral | veces al dia
modificado mi enjuague con el hilo sin alcohol. usar el hilo
oral. dental y tener dental.
cuidado con
las encias al
momento de
hacerlo.

7. Explique cémo influye la higiene oral en la prevencion de enfermedades periodontales

durante el periodo de gestacion.
Sitengo mala | Protege la Mucho ya que | Influye mucho | Puede llegar a
higiene mis higiene oral y | ayudara a para prevenir | causar
encias la salud del prevenir las la caries y las | problemas
empiezan a bebe. infecciones de | inflamaciones | graves como la
inflamarse y las encias de la encia perdida de
me van a para el para que no dientes y
generar cuidado de los | sangren. sangrado de
sangrado y dientesy la encias
luego perdida boca en
de dientes general.
8. Cobmo afectan las hormonas del embarazo a las encias y los dientes.

Las hormonas | Causa Causan Causan la Causan
hacen que las | inflamaciony | sangrado en inflamacion de | sangrado de
encias se mayor las encias y las encias que | encias'y
inflamen y sensibilidad al | sensibilidad algunas veces | fracturas de
esto producira | sangrado. sangrany dientes.
gingivitis. hasta se

puede llegar a

perder los

dientes.

9. ¢Con qué regularidad deben programar visitas al dentista las mujeres e

mantenimiento preventivo?

mbarazadas para un

Tengo 3 citas
cada 2 meses.

Tengo citas
cada 3 meses.

Cada 2 meses
para llevar un

control o cada
trimestre.

Cada 8
semanas he
tenido citas.

Tengo cita cada
2 meses.

10. Explique usted la importancia d

e la atencién dental

durante el embarazo.

Es muy Es importante | es importante | Es importante | Es importante
importante porque reduce | porque se porque porque ayudara
para prevenir | el riesgo de puede previene que | a que tenga una
gingivitis y caries y prevenir las sangren las boca sanay
algunas algunas enfermedades | encias tener también




enfermedades
para el bebe.

enfermedades
como
inflamaciones
y sangrados.

de encias y
dientes y asi
mejorar la
salud del bebe
y mama.

una boca
limpia y para
la salud del
bebe.

ayudara a mi
bebé




ANEXO 5
Consentimiento Informado

Titulo de la investigacion: Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la
salud Oral en un Consultorio Privado Lima — 2024

Investigador (a): Carlos Fernando Rivera Neyra
Propésito del estudio:

Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Percepcion de las Gestantes en el
Cuidado Preventivo de la salud Oral en un Consultorio Privado Lima — 2024”, cuyo objetivo
es: Analizar y describir Percepcion de las Gestantes en el Cuidado Preventivo de la salud
Oral en un Consultorio Privado Lima — 2024. Esta investigacion es desarrollada por estudiante
del Programa Académico de Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud, de la
Universidad César Vallejo del campus Lima Este, aprobado por la autoridad correspondiente
de la Universidad.

Describir el impacto del problema de la investigacion:

Procedimiento
1. Se realizara una entrevista donde se recogeran datos personales y algunas preguntas

2. Esta entrevista tendra un tiempo aproximado 20 minutos y se realizara a través de una
grabadora con la grabacion encendida. Las respuestas a la guia de entrevista seran
codificadas usando un numero de identificaciéon y, por lo tanto, serdn anénimas.

Participacién voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea participar
0 no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptaciéon no desea continuar puede
hacerlo sin ningln problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar
incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la institucion al término
de la investigacion. No recibird ningun beneficio econdmico ni de ninguna otra indole. El
estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo, los resultados del
estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.

Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser anénimos y no tener ninguna forma de identificar al
participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no sera usada para ningun otro propoésito fuera de la investigacion. Los datos
permaneceran bajo custodia del investigador principal y pasado un tiempo determinado seran
eliminados convenientemente.



Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Investigador CD Carlos
Fernando Rivera Neyra, email: odontosmileperu@gmail.com y el asesor Dr. Juan Méndez
Vergaray, email: jmvevaluaciones@hotmail.com

Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en la
investigacion antes mencionada.

Nombre y apellidos: Carlos Fernando Rivera Neyra

Fecha y hora: 20/06/2024 12:25 Hs.
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