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Resumen

El Desgaste Dental Erosivo (DDE) es un problema de salud bucodental que afecta a las
estructuras dentarias debido a la exposicion frecuente de agentes acidos tanto de origen
intrinseco o extrinseco. Este estudio pretende evaluar si esta patologia puede afectar el
estilo de vida en la poblacién de estudiante de la region selva del Perd. Obijetivo:
Determinar la asociacion del Desgaste Dental erosivo y la Calidad de Vida en Salud Bucal
(CVSB) en estudiantes de 11 a 14 afios de edad del distrito de San José de Sisa.
Metodologia: Estudio de tipo observacional transversal se realiz6 en 566 estudiantes de
11 a 14 afios de 3 instituciones educativas ubicada en San José de Sisa en la provincia el
dorado perteneciente al departamento de San Martin, donde se evalu6 clinicamente el DDE
(&rea comprometida y profundidad) a través del indice de O Brien y se lleg6 a recolectar
informacién a través de un cuestionario de 37 preguntas sobre la CVSB considerando
cuatro dimensiones: bienestar social, bienestar emocional, limitacion funcional y sintomas
orales; asimismo, fueron recolectada informacion sobre factores asociados al DDE.
Resultados: Los resultados mostraron que el DDE estadisticamente no estuvo asociado a
su CVSB (p=0.782). Hubo una prevalencia de (n=38; 6.71%) de estudiantes que
presentaron DDE; de los cuales, segun el género un (n=20; 52.6%) fueron de sexo femenino
mientras que un (n=18; 47.4%) fueron de sexo masculino. Ademas, se encontrd que, segun
la edad, los estudiantes presentaron DDE de 10-11 afios (n=18;47.4%); 12 afios (n=15;
39.5%) y de 13-14 afios (n=5; 13.1%). Segun la profundidad, de los 91 dientes tuvieron
una profundidad hasta esmalte mientras que 1 diente comprometié dentina. Segun el area
afectada, 79 superficies comprometieron hasta 1/3 mientras que 12 superficies hasta 2/3.
Hubo una asociacién entre el DDE y el consumo de maracuya y la frecuencia de reflujo
gastrico. Finalmente, se observé una CVSB bajo en 375 (66.3%); CVSB medio en 188
(33.2% y CVSB alto en 3 (0.5%). Conclusidn: El presente estudio concluye que en nuestra
muestra no se encuentra asociacion entre el desgaste dental erosivo y la calidad de vida en
salud bucal; y el DDE erosivo estuvo asociado al consumo de maracuya y presencia de

reflujo gastrico.

Palabras clave: desgaste dental erosivo; erosion dental, calidad de vida en salud bucal.
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Abstract

Erosive Dental Wear (DDE) is an oral health problem that affects dental structures due to
frequent exposure to acidic agents of both intrinsic and extrinsic origin. This study aims to
evaluate whether this pathology can affect the lifestyle in the student population of the
jungle region of Peru. Objective: Determine the association of erosive Dental Wear and
Quality of Life in Oral Health in students from 11 to 14 years of age from the San José de
Sisa district. Methodology: A cross-sectional observational study was carried out on 566
students aged 11 to 14 years from 3 educational institutions located in San José de Sisa in
the El Dorado province belonging to the department of San Martin, where the DDE
(compromised area and depth) was clinically evaluated. through the O"Brien index (and
information was collected through a questionnaire of 37 questions on CVVSB considering
four dimensions: social well-being, emotional well-being, functional limitation and oral
symptoms; likewise, information on associated factors was collected to DDE. Results: The
results showed that DDE was not statistically associated with their CVSB (p=0.782). There
was a prevalence of (n=38; 6.71%) of students who presented DDE; of which, depending
on gender, a (n=20; 52.6%) were female while one (n=18; 47.4%) were male. In addition,
it was found that, depending on age, the students presented DDE of 10-11 years (n=
18;47.4%); 12 years old (n=15; 739.5%) and 13-14 years old (n=5; 13.1%). According to
the depth, of the 91 teeth they had a depth to enamel while 1 tooth involved dentin.
Depending on the affected area, 79 surfaces compromised up to 1/3 while 12 surfaces
compromised up to 2/3. There was an association between DDE and passion fruit
consumption and the frequency of gastric reflux. Finally, a low CVVSB was observed in 375
(66.3%); Medium CVSB in 188 (33.2% and high CVSB in 3 (0.5%). Conclusion: The
present study concludes that in our sample no association was found between erosive dental
wear and quality of life in oral health; and erosive DDE was associated with the

consumption of passion fruit and the presence of gastric reflux.

Keywords: erosive dental wear; Dental erosion, quality of life in oral health.
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Introduccion

Una calidad de vida es esencial para el bienestar emocional de las personas, ya que esta
estrechamente vinculada con la satisfaccion personal y la aceptacion fisica. Sin embargo,
los problemas dentales no tratados pueden impactar negativamente en la autoestima y
provocar una calidad de vida deficiente.

Este estudio se centra en analizar la relacion entre el desgaste dental erosivo y la calidad
de vida en salud bucal de estudiantes de 11 a 14 afios en el distrito de San José de sisa, en
la provincia el dorado durante el afio 2023.

El trabajo se estructura en varios capitulos el primero aborda la formulacion del problema,
objetivos, justificacion y limitaciones del estudio. En el capitulo dos se desarrolla el marco
tedrico incluyendo antecedentes y fundamentos conceptuales. El tercer capitulo detalla la
metodologia utilizada describiendo el disefio, poblacion, y técnicas de recoleccion de datos.
Los resultados y discusidn se presentan en el capitulo cuatro, mientras que el capitulo cinco
incluye las conclusiones y recomendaciones; Finalmente se anexa los apéndices y

documentos que respaldan la investigacion.
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CAPITULO |

1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El Desgaste Dental Erosivo (DDE) es un problema de salud bucodental, que carece de
interés en nuestro pais, se caracteriza por la pérdida de la textura del esmalte, producto de
la combinacion de erosion y el desgaste mecanico (abrasion y desgaste) en la superficie del
diente.(1) La erosion es causado por sucesos quimicos de "agresiones acidas" al diente, hay
ausencia bacteriana, que promueven la pérdida irreversible de la estructura dental; (2)el
aspecto clinico de los dientes erosionados es brillante, lisa y un halo traslucido a veces
mate.(3)

Esta enfermedad es el resultado de ataques &cidos de origen intrinseco que son producidas
por el organismo y extrinseco por el consumo de alimentos acidos, bebidas acidas o

gasificados. (4)

Diversos estudios indican que el desgaste dentario erosivo se encuentra asociado con una
dieta acida, particularmente entre comidas;(5) constante consumo de bebidas acidas o
industrializadas como jugos, gaseosas, té, con excepcion de yogur, agua, y leche,(6) suele
afectar mas a los dientes maxilares que a las mandibulares, puede deberse porque no hay
proteccion de los &cidos, por accion de la saliva (7-8).

Cabe mencionar que, para el diagndstico de desgaste dental erosivo, existen diversos
indices, estos varian en el método de evaluacion, criterios morfoldgico y tipo de diente. (9),
entre ellos Lussi, O’Sullivan, Basic Erosive Wear (BEWE), O’Brien, este ultimo clasifica
por separado la profundidad y el area de la lesion erosiva, podria afirmarse que es claro y

completo. (10)

La investigacion actual sobre el DDE en el Perd es limitada, particularmente en la
poblacién pediatrica. En nuestra nacién no hay estudios epidemioldgicos de prevalencia,
es lo que nos refiere la literatura. Su diagnostico en la etapa inicial puede pasar

desapercibido ya que por parte del odontélogo hay desconocimiento.(11)



En consecuencia, es imposible saber si el desgaste dentario erosivo es un problema en el
Peru, ya que sus habitos alimenticios varian y también algunos otros factores involucrados.
ademas, para poder comparar la prevalencia en otras partes del mundo cada estudio maneja
su propio indice de evaluacion, numero de poblacion y disefios generales asi que resulta

imposible evaluar una prevalencia mundial.(12)

1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general

e ;Existe asociacion entre el Desgaste Dental erosivo y la CVSB en estudiantes de
11 a 14 afos, del distrito de San José de Sisa, Provincia El Dorado (SJS, Prov,
¢Dorado) 2023?

1.2.2 Problemas especificos

e ;Cual es la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14 afios,
del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023?

e ;Cual es la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14 afios,
del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023 segun el género?

e ;Cual es la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14 afios,
del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023 segun la edad?

e ;Cual es la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14 afios,
del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023 segun la profundidad y area comprometida?

e ;Cuales son los factores asociados al desgaste dental erosivo en estudiantes de 11
a 14 afios del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023?

e ;Cual es la valoracion del cuestionario de calidad de vida en salud bucal (CVSB)
de estudiantes de 11 a 14 afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023?



1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General

Determinar la asociacion del Desgaste Dental erosivo y CVSB en estudiantes de 11
a 14 afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023.

1.3.2 Objetivos especificos

Determinar la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14
afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023.

Determinar la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14
afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023, segun el género.

Determinar la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14
afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023, segun edad

Determinar la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a 14
afios, del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023, segun la profundidad y éarea
comprometida

Determinar los factores asociados al desgaste dental erosivo en estudiantes de 11 a
14 afios del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023.

Determinar la valoracion del cuestionario de calidad de vida en salud bucal (CVSB)
de estudiantes de 11 a 14 afios del distrito de SJS, Prov. Dorado, 2023.

1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Teorica

Se fundamenta en base a la problematica de que la salud bucal en nifios es
deficiente por lo tanto se busca concientizar y generar un conocimiento
actualizado sobre la dieta y el consumo de bebidas acidas; ya que el desgaste
dental erosivo esta relacionado con la perdida de estructura y en su estado
avanzado puede provocar dolor y sensibilidad que afecta a la calidad de vida.
Adicionalmente su tratamiento involucra el factor econémico.

Nosotros como odontologos debemos contribuir con el bienestar de la salud
bucal, realizando promociéon y prevencion evitando asi una salud bucal
deficiente, de ser asi esta afectara tanto el ambito, psicosocial, la salud general y
por ende la calidad de vida. Esta investigacion, se basa a la aportacion de
conocimientos acerca de la prevalencia del desgaste dental erosivo, factores

asociados presentes y la mejora de la calidad de vida de los estudiantes de San



José de SISA en la zona rural provincia del dorado departamento de san Martin

otorgando un apoyo en relacion con la consulta odontoldgica

1.4.2 Metodoldgica

La investigacion se justifica por la blasqueda del bienestar de los estudiantes,
para ello se utilizo los instrumentos de CPQ10, y el indice de O'Brien, para
determinar cada variable. Para el desarrollo del estudio cont6 con la validacion
de estudios previos, en donde se cumplié con todos los protocolos de
bioseguridad y asi contribuir con la mejora de la calidad de vida; ya que en
nuestro pais carecemos de informacidn sobre el desgaste dental erosivo y mas
aun deficiencia en la salud bucal ya que con los resultados obtenidos buscamos
concientizar a los estudiantes la importancia de la salud bucal y la calidad de
vida y asi mejore en futuras generaciones.

1.4.3 Practica
Bajo el escenario practico, la finalidad de este estudio fue evaluar el estado de
salud bucal referente al desgaste dental erosivo y su asociacion con la calidad de
vida, en los estudiantes de una zona rural en la Provincia el Dorado en el
Departamento de San Martin, brindando informacidn necesaria sobre una dieta
adecuada, orientacidn sobre la higiene bucal a los estudiantes, sobre todo con los
resultados obtenidos, concientizando a los padres y estudiantes la importancia
de la salud bucal, ya que en su gran mayoria son de bajos recursos econémicos
y no cuentan con un centro de atencién cercano ni los medios econémicos para
un tratamiento. Se sugiere mejorar la deficiencia de la salud publica y promover
estrategias promocidn y prevencién por parte del cirujano dentista.

1.4.4 social
En este contexto social, no solo se enfoc6 con los estudiantes que padecian de
Desgaste Dental Erosivo, sino se puso en conocimiento a los padres sobre el
inicio, y factores alimenticios que pueden contribuir al progreso del desgaste
dental erosivo, pudiendo afectar nuestra calidad de vida.



1.5 Limitaciones de la investigacion
1.5.1Temporal
El actual estudio se desarroll6 en marzo 2023
1.5.2 Espacial
El presente estudio se realiz6 en escolares de 11 a 14 afios en 3 colegios de SJS,
Prov. Dorado, 2023.
1.5.3 Recurso
Las circunstancias limitantes para efectuar este estudio, fue la ausencia de
antecedentes nacionales e internacionales; existen diversos indices para el diagndstico,
tampoco estan definidos para el tipo de denticion. A pesar de las circunstancias se conto
con el apoyo de un equipo de profesionales con muchos conocimientos y habilidades para

la elaboracidn de esta investigacion.



CAPITULO Il

2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

Wiegand et al. (2021) se propusieron “identificar la adherencia del esmalte y la
dentina dafiados ” utilizando un enfoque descriptivo, basico y datos de la muestra. 47
estudiantes, obtuvieron como resultados que de los cuarenta y siete (45 in vitro, 2 in
situ), se evidencié que la erosion generd un desgaste por fuerza en la dentina, La
informacion sobre hébitos dietéticos, enfermedades crénicas y précticas de higiene
oral se obtuvo mediante cuestionarios. Los analisis estadisticos fueron realizados por
Chi2-, andlisis de regresion y U Mann Whitney (p < ,05). Concluyeron que los
pretratamientos de la superficie pueden mejorar el nivel de unién a la dentina, la
aplicacion de adhesivo y enjuague no presentdé una mayor incidencia en el esmalte,

mientras que para la dentina generd un nivel moderado de aceptacion. (13)

Pineda et al. (2019) tuvieron como objetivo “identificar el desgaste y la severidad de
la erosion dental en nifios de 2 hasta 5 afios” mediante la técnica descriptiva y
muestral. Fueron 92 pequefios, cuyos padres firmaron el consentimiento para el
desarrollo del estudio, arrojaron los siguientes resultados: En total, el 45,7 % de
estudiantes hay perdida en su fase inicial (BEWE = 1) y el 18,2 % hay carencia
diferenciada con pérdida de tejido dentario (BEWE>2) por lo menos un diente. Por
cada vaso (350 ml) de leche/semana, las probabilidades de no tener desgaste por
erosion (BEWE = 0) frente a tener una inicial pérdida de textura superficial (BEWE =
1) o una inicial pérdida de textura superficial frente a la presencia de un defecto que
implica la pérdida de tejido dental (BEWE>2) disminuy6 un 4 % (OR = 0,96, IC del
95 % 0,93-0,99,p = 0,008); por cada consumo de bebida carbonatada dulce (350 ml),
la posibilidad aumento en un 3 % (OR = 1,03, IC del 95 % 1,001-1,07,p =0,046). Las
causas principales del desgaste de los dientes fueron el consumo excesivo de citricos,

y un pH superior a la media. (14)



Duangthip et al. (2018) tuvieron como objetivo “evaluar la prevalencia del desgaste
dental erosivo ”. El estudio se realiz6 en nifios de 3 a 5 afios en Hong Kong, utilizando
una metodologia de tipo basico y una muestra descriptiva de 124 nifios. Los padres
fueron informados de todo el proceso y dieron su consentimiento. Los investigadores
descubrieron que la aplicacion de BEWE arrojé una prevalencia del 14,9%, de la cual
153 nifios, o el 12,8%, tenian desgaste inicial y 21 nifios, o el 1,2%, no lo tenian. La
prevalencia fue del 10,7% en nifios de 3 afios, del 15,0% para 4 afios y del 17,7% para
los de 5 afios, lo que indica que el desgaste erosivo en los nifios se debe a la edad de
crecimiento, a la falta de higiene bucal en la familia, a la mala alimentacion y a la

ausencia de enjuagues preventivos. (15)

Tschammler et al. (2016) emprendieron una investigacion para “explorar la
frecuencia, la gravedad y la distribucion del desgaste dental erosivo en nifios
alemanes” de jardin de infancia de 3 a 6 afios, y para identificar y evaluar los posibles
factores de riesgo. Se evaluaron 775 de 27 jardines de infancia y se compararon con
432 nifios de 21 jardines de infancia; se utiliz6 el indice de O'Sullivan para evaluar el
desgaste dental erosivo; resultados: del 31,3 por ciento al 45. 4 por ciento. La
prevalencia del desgaste dental erosivo crecié de forma espectacular, aumentando
significativamente en la medida que aumentaba la edad de los nifios desde los 3 afios:
el 22,5 por ciento pasé al 14,2 por ciento después de los 3 afios; el 27,4 por ciento
subi¢ al 32,9 por ciento después de los 4 afios; el 30,5 por ciento aument6 al 58,8 por
ciento después de los 5 afios; y el 38,1 por ciento aumenté al 71,7 por ciento después
de los 6 afios. Los nifios con desgaste dental erosivo tenian mas dientes impactados y
una forma més grave de desgaste dental erosivo; con respecto a la edad, la puntuacion
del BEWE era considerablemente mayor en los nifios de 3 afios: 3,4 hasta 2, 1, nifios
de 4 afos: 5 afios: de 4,2 a 3,1: 6 afos: paso de 5,9 a 3,3 para el segundo grupo de 3
anos. 4 afos: paso de 2,0 a 1,2, 5 afios: paso de 2,7 a 1,8 2,7 paso a 2,4y 4,2 paso a
4,2 para los 6 afos). En cuanto a la prevalencia del desgaste dental erosivo, la edad y

el sexo masculino tuvieron un papel importante. (16)

Rusyan et al. (2021) realizaron una investigacion para “determinar la prevalencia del
desgaste dental erosivo (ETW) y los factores de riesgo ” entre los adolescentes de 15
afios. La muestra fue de 2.639 individuos, el sistema de puntuacion BEWE vy la

prevalencia de las variables de riesgo, asi como un enfoque de encuesta. El 24,3% de



los sujetos experimentaron desgaste dental erosivo, mientras que la pérdida superficial
temprana (BEWE 1) fue la observacion mas prevalente, registrada en el 21,3% de los
participantes. La pérdida de tejido duro (BEWE 2 y 3) fue muy infrecuente, ya que
solo se produjo en el 3% de los sujetos. En lo que se refiere, a una dieta cida, el sexo
masculino y una posicion socioeconomica mas baja se relacionaron con una mayor
incidencia y gravedad las lesiones erosivas. Concluyeron que los factores
modificables, como dieta &cida y falta de concienciacién de la salud, eran
extremadamente insatisfactorios en los adolescentes de 15 afios, que se deberia
prevenir el deterioro de la funcionalidad y la estética de los dientes en los jovenes, y
que se deberia priorizar la aplicacion temprana de exdmenes clinicos rutinarios,
educacién, consulta dietética y profilaxis para las familias con una posicion

socioecondmica mas baja.(17)

Murakami et al. (2015) realizaron una investigacion para “informar de las tendencias
de la prevalencia de ETW entre los preescolares brasilefios ”. Fueron realizado tres
encuestas transversales de nifios de 3 a 4 afios, muestra 2801 nifios fueron examinados
sistematicamente utilizando una version modificada del indice de O'Brien, y la
prevalencia de ETW fue 2008, 51,6% (95% CI: 48,4-55,0), 2010, 53,9% (95% CI:
50,7-57,0), y 2012 51,3% (95% CI: 47,4-54,7). No hubo una conexion significativa
entre la prevalencia de ETW de 2008 a 2012 (para la tendencia: p= 0,90) y ninguna de
las variables demogréficas. Durante el periodo de investigacion, no hubo una conexién
significativa entre la gravedad de la ETW y ninguna de las variables estudiadas. En las
tres investigaciones, la mayoria de las lesiones eran sélo de esmalte. En 2008, 2010 y
2012, encontraron una frecuencia significativa de ETW entre este grupo de
preescolares. No se observé ni un aumento ni una disminucion en la prevalencia y la

gravedad de la ETW durante el periodo de investigacion. (18)

Sari et al. (2018) tuvieron como objetivo “determinar la frecuencia y la gravedad del
desgaste dental erosivo (ETW) en nifios con y sin esofagitis erosiva”. La muestra fue
de 110 nifios de 5 a 12 afios, concluyeron que los pacientes que presentaron esofagitis
erosiva en la endoscopia fueron definidos como portadores de enfermedad por reflujo
gastroesofagico (ERGE), los padres y/o tutores respondieron a un cuestionario sobre
la dieta de los pacientes y la frecuencia de consumo de alimentos y bebidas acidas.

Concluyeron que la esofagitis erosiva se observaba en 24 pacientes (21,8%) y todos



ellos (100%) presentaban ETW, demostrando una asociacion estadisticamente
significativa entre estas 2 afecciones. De los 86 nifios que no presentaban esofagitis
erosiva, 54 (64,3%) tenian un nivel de riesgo de ETW nulo segln sus puntuaciones
BEWE (0-2). Esta investigacion encontro una relacion estadisticamente significativa
entre la esofagitis erosiva y la ETW e indicé que es vital identificar los grupos de
riesgo de ETW y trabajar con los médicos para asegurar que estos individuos tengan

una salud bucal aceptable. (19)

Marro et al. (2018) realizaron una investigacion para “determinar los marcadores de
riesgo conductuales y sociodemograficos para el desgaste dental erosivo” en
adolescentes de Flandes, utilizando un muestreo de conveniencia. Tres dentistas
calibrados realizaron los exdmenes dentales y se utiliz6 un cuestionario
autoadministrado para evaluar los indicadores de riesgo relacionados con el ETW en
una muestra de 613 adolescentes (edad media: 15,1 afios, desviacién estandar: 0,8): El
48,6% tenia al menos una superficie dental afectada por el ETW (suma de BEWE >0),
el 14,4% (norte=88) obtuvo una suma de BEWE >2, y la puntuacion mas alta obtenida
fue la suma de BEWE = 8. Se demostro6 que dos factores predictores estaban asociados
al ETW: la formacion profesional/técnica, el tipo de educacion (OR: 1,49; IC del 95%:
1,03-2,02) y el consumo frecuente de refrescos (OR: 2,08; IC del 95%: 1,38-3,14).
Concluyeron que la ETW es una afeccién comun con una gravedad leve entre los
adolescentes de Flandes, que el consumo frecuente de refrescos y la educacién parecen
ser factores de riesgo para la ETW en esta poblacién, y que es necesario desarrollar
programas de promocion de la salud bucodental destinados a prevenir la ETW en los

adolescentes de Flandes.(20)

Gonzalez et al. (2018) basaron su investigacién en “determinar la asociacion entre el
desgaste dental erosivo y la ingesta de bebidas en una muestra de escolares de 11 a
14 afios”. Métodos descriptivos, transversal, muestra 512, Evaluacion del desgaste
erosivo basico (BEWE) para medir el ETW. Cuestionario, instrumento y resultados.
El 45,7% de los estudiantes tenia una inicial pérdida superficial (BEWE = 1) y el
18,2% tenia un desperfecto diferenciado que implicaba la ausencia de tejido dental
(BEWEZ2) en al menos un diente; por cada vaso (350 ml) de leche/semana, las
probabilidades de no tener desgaste erosivo (BEWE = 0) frente a Tener una pérdida

inicial de textura superficial (BEWE = 1) o tener una pérdida inicial de textura



superficial frente a la presencia de un defecto que implique pérdida de tejido
dental.(21)

Provatenou et al. (2016) realizaron un estudio para “investigar la conexién entre el
desgaste dental erosivo de los dientes primarios y permanentes y los factores de
riesgo ”. Metodologia, dos grupos de nifios de 8 afios (329) y de 14 afios (263), basados
en la evaluacion del desgaste erosivo fundamental (BEWE). En los nifios de 8 afios,
los dientes primarios mostraban un desgaste predominantemente medio y los dientes
permanentes ningun desgaste, en su mayoria los nifios de 14 afios mostraban niveles
de desgaste de bajo riesgo, siendo la superficie oclusal de los dientes posteriores
mandibulares la superficie dental més frecuentemente afectada en ambos grupos de
edad. En los nifios de 8 afios, las puntuaciones del BEWE y la prevalencia del desgaste
en los dientes primarios estaban influidas por el género (p = 0,020). En la denticion
permanente, el consumo de refrescos (p 0,0001) y la preferencia por el limén/vinagre
(p = 0,041) afectaron significativamente a la prevalencia de desgaste y a las
puntuaciones BEWE, mientras que la retencion habitual de refrescos en la boca afecto
significativamente a la prevalencia de desgaste (p = 0,008), al riesgo (p = 0,004) y a
las puntuaciones BEWE (p = 0,022). La ingesta de dulces con sabor a limoén (p = 0,016)
y de refrescos (p = 0,050) aumentd sustancialmente la incidencia de desgaste en los
joévenes de 14 afios. Las puntuaciones del BEWE estaban sustancialmente
influenciadas por el género (p = 0,022) y la ingesta de refrescos (p = 0,030). En ambos
grupos de edad, el género influyo en el riesgo de desgaste dental (p = 0,010y p =
0,021, respectivamente). Esta investigacion encontré que el desgaste dental erosivo
varié en los dientes primarios y permanentes y se vio afectado por el género y la
comida.(22)

Tello, et al (2017). Realizaron un estudio de como “impacta las lesiones erosivas
relacionadas a la calidad de vida en preescolares ”. Se conformo por 815 preescolares
de 3y 4 afios. El cuestionario llamado “Early Childhood Oral Health Impact Scale (B-
ECOHIS)” en version brasilefia fue aplicado a los padres. Para la prevalencia y
gravedad de las lesiones erosivos se utilizo, el indice de O'Brien (1994). Se obtuvieron
datos sociales, economicos y variables del nifio. La encuesta se valord mediante B-
ECOHIS. El resultado en los nifios fue 51,2% de desgaste de erosion dental. La

mayoria de las lesiones erosivas se limitaron al esmalte 42,7%. El desgaste de erosion
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dental no se asocio a las puntuaciones totales de B-ECOHIS (RR =0.79; p=0.163) y
dominios individuales. Se concluyd que las lesiones de desgaste dental erosivo no

afectaron la calidad de vida de los preescolares (23).

Baltuano K. (2016) Realizaron un estudio en nifios de 6 a 12 n el cual fue “determinar
la distribucion, predominio y severidad de la erosion dental, en lima Per(”. Asi
mismo la cantidad de nifios evaluados estuvo constituida por 247 nifios en el cual
fueron examinados clinicamente para poder medir erosién dental. EI instrumento que
se uso fue el “indice Basic Erosive Wear Examination (BEWE)”. El estudio fue
descriptivo, Se concluyé que el 9.31% tenia predominio de erosion dental. Asi mismo
en dicho estudio la lesion erosiva fue menor en comparacion con otras investigaciones

epidemioldgicos ejecutadas en otras partes del mundo en instituciones educativas (24)

2.2 Bases tedricas

2.2.1 Erosion dental

Son considerados como procesos multifactoriales que conducen a las posibles pérdidas
patoldgicas de la estructura dental debido a la accion/reaccion de &cidos quimicos internos
0 externos, estos no son ocasionados a nivel bacteriano. (25)

Las erosiones dentales se pueden definir como el deterioro de las estructuras del diente,
como lo son: esmalte y dentina. (26) Se trata de una irreversible enfermedad patoldgica
que se manifiesta por el integro desorden de los &cidos quimicos en ausencia 0 poco
compromiso bacteriano, desencadenando la pérdida paulatina del tejido dental

mineralizado.(27)
2.2.1.2 Desgaste dental erosivo (DDEr)
El DDEr se da por la destruccion acelerada de la estructura dental por accion de la

combinacion del: desgaste mecanico y de la erosién; en la superficie dental se pueden

presentar la abrasion y el del diente. (28)

2.2.1.3 Epidemiologia, prevalencia y factores asociados
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Los estudios refieren que es un poco dificil comparar estudios epidemioldgicos sobre
erosion dental, esto se debe a los diferentes estandares clinicos, muestras, sistema de
puntuacion, y grupos examinados. (27)

Las razones de variacion en prevalencia son multiples. Por un lado, las costumbres y
habitos difieren entre los distintos paises. Se estima aproximadamente, la prevalencia en
dientes deciduos varia entre el 30% y el 50%; en dientes definitivos varia entre el 20% y el
45%. Parece haber una tendencia hacia una mayor prevalencia de erosién en los hombres
que en las mujeres. (29)

Segun estudios nos refiere que hace més de cincuenta afos esta fue identificada como una
enfermedad y la prevalencia sigue incrementandose a nivel mundial, en el afio 2005 en el
sur de Brasil se realizé una investigacion con nifios de 12 afios, donde se pudo identificar
una prevalencia mayor a 12%, cabe indicar que las escuelas privadas se obtuvieron el 21%
y a nivel estatal solo un 10%, por su parte en otro trabajo de investigacion realizado en los
estados unidos de Norteamérica en nifios con edades que oscilan entre los 11 y 13 afios

presentan la erosion dental con un 41%. (30)

En otros estudios realizados, la presencia mundial de la erosidn dental en adolescentes y
nifios aun no es tan clara, por que van desde un 7,2%7 al 95,0%.8 se puede explicar de
acuerdo con el indice utilizado para el diagnéstico de la erosion dental, como el tipo de
dientes examinados, los tamafos de las muestras, la diferencia de edad y los diferentes
factores geogréficos.

Un estudio reciente menciona que el DDE es mas frecuente en los adolescentes
evidenciando un problema de salud bucal en esta etapa de la vida. La prevalencia de DDE
en adolescentes se considerd alta y asociado con el estilo de vida, la dieta y las
caracteristicas sociodemograficas y economicas. (31)

2.2.1.4 E tiologia
La erosion dental es considerada de naturaleza multifactorial, ya que se relaciona con varios
elementos etioldgicos, incluyendo procesos quimicos, asi como comportamientos

individuales, biologicos y de estilo de vida. (32)

En consecuencia, es vital tener en cuenta las multiples razones que pueden perjudicar o
contribuir a la progresion de esta enfermedad (33), de las cuales se pueden mencionar

principalmente los siguientes factores:

12



Factores biologicos:

Los factores biologicos involucrados en la proteccion del DDE son: las
caracteristicas defensoras como la saliva y la formacion de la pelicula son de gran
importancia, los acidos entran en contacto con la mucosa oral, el mecanismo de
proteccion salival se activa, asi como también la eliminacion y disolucion de
sustancias erosivas que amortiguan y neutralizan los &cidos de la dieta, la capacidad
buffer contribuye con el ca y fosfatos utiles para la remineralizacion. EI consumo
de bebidas o alimentos como el valor de menor pH(2.0-3.5) al pH critico de 5.5
puede aumentar el riesgo de desarrollar erosion dental. Cuando hay bajo flujo
salival estan mas propensos a sufrir DDE. (34)

Factores quimicos:

La causa de la erosion dental son los &cidos que viene hacer intrinseco, es
caracterizado por el vémito (bulimia, alcoholismo, reflujo acido) el consumo de
diferentes bebidas y diversos alimentos con una gran carga de acido son las causas
extrinsecas, también se menciona a ciertos gases &cidos, medicamentos y
substancias quimicas. (35)

Factores comportamentales:

Se mencionan los malos habitos en la dieta, consumo de drogas, labores cotidianas,
deficientes habitos en la higiene bucal, como el tiempo de cepillado después de las

comidas, fuerza aplicada y abrasiva. (36)

Por otra parte, el DDE estad relacionado con ciertos factores de riesgo y estos estan

clasificados segun su origen de los acidos como intrinsecos y extrinsecos.

2.2.1.5 Factores intrinsecos

Los factores intrinsecos se refieren a razones intrinsecas del organismo a la fisiopatologia

del organismo de cada persona. (37)

Afeccion por reflujo gastroesofagico (ERGE).

Vomitos espontaneos o intencionados. Frecuentemente, es causado por una
condicion médica subyacente.

Fumigacién (regurgitacion voluntaria): el maltrato infantil, el abuso de menores y
otras tensiones psicosociales pueden causar regurgitacion en los nifios.

Bulimia.
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e Nauseas matutinas relacionadas con el embarazo.

2.2.1.6 Factores extrinsecos
Los &cidos exdgenos pueden tener un origen laboral, ambiental y dietético, entre otros.
e Alimentos &cidos: frutas citricas, refrescos, aderezos para ensaladas, entre otros.
e Medicamentos: efervescentes de vitamina c, pastillas de hierro.
e Esta demostrado que ingerir citricos mas de 2 veces al dia aumenta el riesgo de
erosion dental.
e Se dice que también hay riesgo con el consumo de refrescos en biberon cuando el
nifio toma su siesta. (38)
Ciertos estudios nos refieren que el consumo y la frecuencia de bebidas citricas,
carbonatadas, jugos de frutas, té, encuentran relacionados directamente con el DDE.
Dentro de las bebidas se encuentra excluida la leche, yogur, el agua. (39)
Si las bebidas acidas tienen mayor contacto con la superficie del diente, mayor sera
el desgaste DDE, por este contexto el ingerir bebidas de forma directa (vaso,
botella) causan mayor erosion, que beber las directamente (usando sorbete) (40)

2.2.1.7 Diagnostico

El diagnostico, para evidenciar con exactitud los signos clinicos y las etiologias, dependen
en gran medida de la capacidad del odont6logo. (41) Un diagndstico temprano puede ser
intrincado, en consecuencia, la frecuencia de &cidos puede llevar finalmente a un
menoscabo permanente y clinicamente visible de tejido duro dental. (42) Como lesién
superficial aumenta mucho mas rapido que la caries. Sin embargo, la mayoria de las
personas tienen ausencia de sintomas, singularmente cuando la progresion es lenta y la
dentina reparadora tiene tiempo para obliterar los tubulos. Muchas veces en casos de
erosion mas severos dejan a los pacientes sin sintomas. (43) EIl diagnostico de erosion
intrinseca puede ser mas facil realizando una historia clinica y social completa. Es
importante considerar un enfoque multi disciplinario, en especial si se determina que la
etiologia de DDE es intrinseca.(44)

En el diagnostico y manejo es identificar lo antes posible el proceso que esta ocurriendo,

determinar si la etiologia primaria es intrinseca o extrinseca. Si estos hallazgos se
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confirman, se sugieren adoptar estrategias de prevencion y manejo, luego una terapia de

restauracion adecuada.(45)

2.2.1.8 Caracteristicas clinicas del Desgate Dental Erosivo.

El DDE, se caracteriza por perdida de la estructura anatomica del diente, cuspides
redondeadas. (39)

Se observa el esmalte con apariencia vidriada, sedosa, presencia de cuppinngs, ausencia de
periquematies, a lo largo del margen gingival el esmalte esta intacto, debido al biofilm que
actlia como barrera por los acidos o como neutralizante. (42)

Describen también que en etapas mas avanzadas hay presencia de concavidades sedosas y
planas, limites redondeados, superficies lisas que a menudo estan libre de biofilm y

manchas. (43)

2.2.1.9 Criterios e indices de diagndstico utilizados para la clasificacion de Desgaste
Dental Erosivo

En 1995 en Belgica se llevo a cabo el Workshop Dental Erosion, donde se planted la
necesidad de establecer un indice adecuado para evaluar la presencia de erosion dental.
Bardsley (2008) propuso las caracteristicas ideales de un indice para clasificar la erosion
dental, entre ellas: ser simple de entender y utilizar; tener criterios claros de clasificacion;
ser reproducible; ser util para la investigacion sobre la prevalencia, etiologia y seguimiento
de la condicidn; y ser esencialmente una herramienta clinica y epidemiologica. (46)

El diagnostico del desgaste dental erosivo requiere la utilizacion de indices claros y
reproducible que permitan clasificar la ver la severidad y localizacion de las lesiones, entre

los méas reconocidos se encuentran:

« Indice de Eccles en 1979, Es un indice para clasificar la gravedad y localizacion
de las lesiones erosivas, que contiene una descripcion cualitativa muy detallada
de las caracteristicas de las lesiones. Evalua a través del examen visual
considerando la severidad y sitio de la erosion de las superficies y la extension
de estas: Clase | = compromete solamente el esmalte, la lesion es superficial; se

caracteriza por una superficie lisa, brillante ausencia de I6bulos de desarrollo.
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Clase 1= compromete a dentina en menos de un tercio de su superficie; existen
dos tipos: Tipo 1 (comun): se presenta por cavidades de forma semi lunares,
cdncavos en la seccion transversal de la region cervical de la superficie, tipo 2:
irregular lesion , en toda la corona. Clase Il1: la dentina se comprometida en méas
de un tercio de superficie. Clase Il a: en los dientes anteriores compromete las
superficies vestibulares. Clase I11 b: superficies linguales y palatinas. El esmalte
proximal, tienen aspecto blanco en los mérgenes gingivales. Clase Il c: se
caracteriza por que aparecen superficies aplanadas, bordes incisales translucidos,
esto se manifiesta en incisal y oclusal. Clase 111 d: mdltiples superficies afectadas

severamente (47)

O’Sullivan, 2000, evalla la extension de las superficies afectadas y la severidad

de las lesiones mediante un sistema de codigos alfanumeéricos.

El indice de desgaste dental (TWI) creado por Smith y Knight (1984) asigna una
puntuacion a cada una de las superficies dentales desgastadas, (46). Sin embargo,
no es un indice indicado cuando el objetivo del estudio es investigar
especificamente la prevalencia de la erosion dental (48). Ademaés, algunos
estudios han reportado dificultades con respecto al largo tiempo requerido para
aplicar TWI a toda la denticion (46).

Indice Bewe: (examen bésico de desgaste erosivo) este indice se clasifica por

cuatro niveles de evaluacion, donde O: ausencia de desgaste erosivo, normal
apariencia. linicia con perdida de la textura de la superficie. 2 involucra desgaste
menos del 50% del area superficial. 3 perdida del tejido duro mayor al 50% del
area superficial. La puntuacién se cuenta por sextante, para obtener una
puntuacion acumulativa de 0-18, esta puntuacion acumulativa puede describir
cuatro niveles de complejidad, donde nivel de complejidad O: puntuacion menor
igual a 2, complejidad lentre 3 y 8 (12). Los niveles de complejidad se han
igualado para que puedan usarse en la condicién del madejo general. (44)

La principal desventaja de BEWE es que, cuando solo se suman o promedian las
puntuaciones mas altas de cada sextante, se pierden muchos datos (46).
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Muchos otros indices se pueden encontrar en la literatura, sin embargo, hasta la
actualidad no hay ningun indice establecido que pueda valorar el DDE y pueda
ser utilizado en estudios epidemioldgicos de prevalencia, por lo cual para esta
investigacién hemos visto por conveniente adoptar un indice simple que se adapte
a nuestra investigacion. (49). Para este estudio utilizaremos el indice de O'Brien
(1994)

El indice de O'Brien (1994) Es un indice claro y completo ya que clasifica por
separado la profundidad y el area de la lesion erosiva, y las puntuaciones de cada
uno de sus criterios diagnésticos son aplicables a cualquier superficie dental;
Adicionalmente, el indice de O'Brien (1994) cumple con la mayoria de las
caracteristicas ideales de un indice de erosion dental descrito por Bardsley (2008)
en la medida en que es sencillo de entender y utilizar, tiene criterios de
clasificacion cualitativamente bien definidos sin ser una investigacion extensa, es
atil en la investigacion de la prevalencia, etiologia y seguimiento de la erosion

dental y sirve fundamentalmente como herramienta clinica y epidemioldgica.(46)

indice de O'Brien (1994) Modificado

PROFUNDIDAD

0

normal (saludable)

Solo esmalte: pérdida de la caracterizacion de la superficie

En esmalte y dentina - pédida de esmalte, exposicién de la dentina

1
2
3

En esmalte y detina con proximidad pulpar - se observa
enrojecimiento de la pulpa u oscurecimiento de la dentina de
reparacion debido a la translucidez del tejido remanente

9

No se pudo calificar

AREA

normal (saludable)

Afectando menos de 1/3

Afectando de 1/3 a 2/3

Afectando a mas de 2/3

O w N |-

No se pudo calificar
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2.2.1.10 Tratamiento

El diagndstico precoz es importante, en pacientes mas jovenes. Se recomiendan
medidas preventivas. (27)(50)

Es importante que los odontdélogos estén capacitados para reconocer los primeros
signos de DDE para poder implementar estrategias efectivas para prevenir su
progresion y reducir la necesidad de un tratamiento restaurador extenso.

Educar al paciente sobre las posibles causas del desgaste dental existente.
Realizar un monitoreo cuantificado, se puede realizar fotografias intraorales y
sobre todo una buena relacion con el paciente. (51)

El uso de pastas dentales ofrece cierto grado de proteccion, especialmente las
formulaciones que contienen estafio. Segun investigacion reciente; al igual que las
pastas dentales, las soluciones de enjuague fluoradas que contienen iones de
metales polivalentes muestran una mejor eficacia para prevenir la erosion vy el
DDEr. (52)

Los fluoruros convencionales, pastas dentales y enjuagues disponibles en
concentracion baja y media y a pH neutro, solo tienen un efecto limitado contra
la erosion y el DDE. Algunos estudios muestran, que el fluoruro metéalico
polivalente muestra resultados mas prometedores, especialmente las que
contienen la combinacion de estafio y fluoruro. Se puede usar también en dientes
temporales, pero la gran mayoria de la evidencia disponible se basa en dientes
permanentes. (53)

La fuerza de union a la dentina erosionada depende del material que se utilice,

ciertos estudios de adhesion muestran alta heterogeneidad a esmalte/dentina. (54)
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2.2.2 Calidad de vida

2.2.2.1. Definicion

Para diferentes autores la Calidad de Vida (CV) que tiene relacion a la Salud Bucal
(CVRSB) se describe como el bombazo de la salud bucal que se relaciona con las
diferentes actividades que la persona puede realizar diariamente, estar bien en forma
general y la calidad de vida de cada sujeto. Durante la nifiez se pueden presentar
desordenes y enfermedades bucales que podria tener cierta situacion negativa en la
calidad de vida.

Los problemas bucales que influye en el impacto negativo de la calidad de vida son:
dificultad en dormir, problemas en la masticacion por ende pérdida de peso, irritabilidad,
disminucion en el rendimiento escolar. (55)

Ademas existen dos clases de instrumentos que se utilizan para las evaluaciones de los
genéricos, estos se caracterizan por ser amplios y se pueden aplicar a diferentes etiologias,
enfermedades o por las diversas intervenciones terapéuticas, permitiendo comparar entre
distintas patologias, ademas de incluir algunas preguntas irrelevantes en una
sintomatologia y los instrumentos especificos, son aquellos que son direccionados a una
determinada poblacién, ya sean escolares, universitarios u otros grupos que se pueden
clasificar por las diversas funciones como social, emocional o por las caracteristicas de
una determinada enfermedad que puede ser cancer, asma, caries dentales; estos se pueden
caracterizar por la sensibilidad a los cambios que se originan por el crecimiento,
prevalencia o evolucién de una enfermedad. (21)

La salud es de caracter multidimensional, por otra parte, la salud en general y la CV
pueden variar de acuerdo con el contexto: politico, social y cultural. (56)

Varios autores concuerdan que la CV que tiene relacion con la salud de los nifios se puede
considerar o definir como: el grado de satisfaccion y percepcion allega a su
funcionamiento social, fisico y psicolégico; las cuales tienen relacién con su desarrollo
personal, condicion de vida. (57)

La salud de la cavidad oral tiene una gran influencia o impacto en la calidad de vida,
puesto que esto impacta en la salud del escolar y la presencia de estas caries por
actividades diarias pueden generar malestar en estos nifios disminuyendo su calidad de
vida a muy temprana edad. Estos impactos negativos influyen directamente en: los
procesos de masticacion, perdida del apetito, disminucion paulatina de peso, alteraciones

en el suefio, cambios en su comportamiento, disminucion de la autoestima y los mas grave
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es como afecta en el rendimiento escolar. Si se tiene una adecuada salud bucal nos
permitirad masticar adecuadamente, permitira hablar sin impedimentos, poder identificar
los diferentes sabores de cada alimento, sonreir adecuadamente, no presentar dolor y
minimizar las incomodidades por los cambios de temperatura de los alimentos a ingerir.
La presencia de malos habitos de limpieza de la cavidad oral ocasiones la presencia de
caries y esto restringe la asistencia a las clases y ocasionando perdida de horas electivas
de estudio, perdiendo varios dias segun la gravedad de las caries, algunos padres de
familia deben de quedarse a cuidar a sus nifios o por ultimo repercutir en la economia
familiar en el acceso a un profesional capacitado. (21)

2.2.2.2 Instrumento utilizado para medir la Calidad de Vida (CV)

La busqueda implacable de los instrumentos auto aplicables en los estudiantes, buscan
darle a este grupo el derecho a poder manifestar sus opiniones y estas puedan ser
respetadas como tales, y en un futuro no muy lejano se han capaces de ampliarse a
diferentes enfermedades orofaciales, bucales y que puedan ser ajustados a los conceptos
modernos de los problemas de salud infantil. (54)

La literatura nos menciona que este cuestionario fue adaptado y validado al espafiol el
CPQ-Esp. Mide la CV en relacién con la salud oral.

El Cuestionario es conocido a nivel mundial como CPQ (Child Perception
Questionnaire) el cual fue disefiado por Jokovic y compafiia en Toronto (Canadd); esta
integrado por cuatro dimensiones: bienestar social, bienestar emocional, limitacion
funcional y sintomas orales, obteniendo un total de 37 items; este cuestionario debido a
su amplio uso se validado a nivel mundial generando confiablidad y robustes. (54)
Algunos de los diferentes problemas que se relacionan con la salud bucal como son el:
(DDEr) y caries dentales, afectan a la poblacion infantil, por ende, este estudio
epidemioldgico se basa en factores asociados al desgaste dentario y su gran impacto en la
CV de los estudiantes de la institucion educativa. También haremos una breve mencion
de la caries dental ya que se involucra como uno de los problemas de salud bucal que

causa impacto negativo en la cv de estos alumnos.
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2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

e Hi: Existe asociacion entre la prevalencia del Desgaste Dental erosivo y la CV en
Salud Bucal en escolares de 11 a 14 afios del distrito de SJS, Prov. El Dorado,
2023.

e Ho: No existe asociacion entre la prevalencia del Desgaste Dental erosivo y la
CV en Salud Bucal en estudiantes de 11 a 14 afios del distrito de SJS, Prov. El
Dorado, 2023.

2.3.2. Hipotesis especificas

No se aplica debido a que los objetivos especificos son descriptivos.
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CAPITULO I

3. DISENOY METODOLOGIA
3.1. Método de investigacion
Hipotético / Deductivo.
3.2. Enfoque de investigacion
Cuantitativo, para esta investigacion se utilizaron la recopilacion de la
informacion de la muestra, con el fin de poner a evaluacién o demostrar las
hipotesis trazadas, por medio de la utilizacion de procesos estadisticos, con base

en el cotejo numérico.(57)

3.3. Tipo de investigacion
Aplicada.
3.4. Disefio de investigacion
Observacional — Transversal.
3.5. Poblacién y muestra
Poblacion: para la poblacion se consideré a los estudiantes, que sus edades
fluctben entre 11 hasta los 14 afios estuvo conformada por 692 estudiantes, de
tres instituciones educativas de SJS, Prov. El Dorado, 2023.
Muestra: conjunto de poblacion que permite sintetizar los resultados, para ello
se utilizo los criterios de seleccion, consisten en:
Criterio de inclusion:
- Todos los estudiantes que este en el rango de 11 a 14 afios de edad.
- Escolares cuyos padres de familia, firmaron el consentimiento y
asentimiento informado.
Criterios de exclusion:
- Escolares cuyos padres de familia no firmen el consentimiento y
asentimiento informado.
- Todos los escolares menores de 11 y mayores de 14 afios.
- Estudiantes que hayan llenado los cuestionarios incorrectamente.
De acuerdo con ello la investigacion estuvo conformada por 566 estudiantes de
11 a 14 afios de tres instituciones educativas ubicada en SJS, Prov. El Dorado,
2023.
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3.6. Variables y operacionalizacion

3.6.1. V 1: Desgaste dentario erosivo
El desgaste dental erosivo (DDEr) es un problema de salud bucal resultante del
proceso quimico-mecanico que provoca la pérdida de la estructura mineral de
los dientes, cuando llega a etapas mas avanzadas compromete la funcién y la
estética, que pueden causar dolor; la fluorterapia, pautas de higiene bucal y
dietetica son parte del tratamiento. la restauracion de lesiones erosivas debe

considerarse en etapas mas avanzadas. (58)

3.6.2. VARIABLE 2: C v. de los nifios

Podemos definir a la cv como una percepcion por parte de los individuos
sobre una posicion de su vida cronoldgica, el cual se relaciona con los nifios en
relacion a su salud bucal y para varios autores se debe de considerar parte
integrante de la salud integral del ser humano. Motivo por el cual esta
investigacion se basa en la poblacidn de los estudiantes, que es un grupo etario
vulnerable por la presencia de diversos factores que ponen en riesgo la CV; estos
pueden ser: acceso a la salud, la pobreza, condicion econémica, otros motivos
también que se debe de tener en cuenta son los cambios fisioldgicos y bioldgicos
que sufren los nifios en cada etapa de vida por la que pasan los menores. (59)

El paso de la nifiez hacia la vida adolescente y adulta pueden repercutir
positiva 0 negativamente en la salud bucal, cabe indicar que la CV de un
individuo estd estrechamente relacionada con la salud bucal, en ese mismo
sentido la boca no solo cumple la funcion de lenguaje, sino también de:
expresion corporal, proceso y/o mecanismo de masticacion, acciones de
silabacion, proceso de deglucidn, como uno de nuestro sentidos como es el del
sentido del gusto; estos parametros pueden dar a conocer como un indicativo de
una buena salud individual, de adecuada calidad de vida, bienestar social e
individual, ayudando en impulsar o fortalecer su autoestima personal,
interaccion con los demas alumnos, sin dejar de lado la auto percepcion y por

altimo mejor estética de los alumnos.(60)
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Escala

Variable VEIEI?ASEE Dimensién Indicador me(cjj?cié Escala Valorativa
n
Sin erosion dental
Prev. de la erosién . Con erosion dental
dental Pedida dental Nominal
Profundidad:
Grado de afectacion 0:Normal
Segun pieza dental 1= Solo esmalte .
2= En esmalte y dentina
3= En esmalte y dentina con
proximidad pulpar
indice O'Brien %—rel;lo se pudo calificar
Erosion A MODIFICADO Ordinal _
dental Cualitativo 1994 0=Normal
1= Afectando menos de 1/3 de la
superficie
2= Afectando de 1/3a 2/3 de la
superficie
3= Afectando a mas de 2/3 de la
superficie
9= No se pudo calificar
0=Nunca
. 1=Todos los dias
Frecuencia de . B
. - L Nominal | 2=1-2 Veces a la semana
Factores Alimenticios | consumo diario _
3=1 ves al mes
4=No sabe
Edad Cuantitativo Ano_s _cumplldos del DNI _ 11 2 14 Afios
participante. Nominal
Cualitativa Cgraf:tgristicas _ Femeni no
Sexo bioldgicas del DNI Nominal | Masculino
participante
Sintomas orales
Calidad de Limitacion Escala de . 112-148 Alto
vida o funcional medl_mon calidad odinal e 74-111 Medio
Cualitativo de vida CPQ 11-

Bienestar emocional

Bienestar social

14

. 37-73 Bajo
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3.7. Técnica e instrumento de recolecciéon de datos

3.7.1. Técnicas

Se presentd una solicitud a la Facultad de Ciencias de la salud al decano doctor
Elias Meliton Arce Rodriguez, para la carta de presentacion de los directores de las
instituciones educativas de San José de Sisa.
1.-Se entrego la carta de presentacion a los directores:
= Director José Carlos Gutiérrez Calderdn, del Colegio I.E. N° 060 Manuel
Antonio Mesones Muro (Anexo 1)
= Directora Sonia Vela rojas, del Centro Educativo Agropecuario (Anexo 2)
= Director Didier Rios Mori, del colegio numero 0274 Luisa Sanchez Ramirez
(Anexo 3)

2.- Cuando se obtuvo la aprobacion de los directores se coordiné los dias, fecha, hora
y los salones que contarian con los estudiantes de edades entre 11 a 14 afios para la
evaluacion oral y recoleccion de datos.

3.- Con apoyo de cada uno de los profesores del aula se decidi6 enviar a cada uno de
los padres de familia el asentimiento y consentimiento informado (Anexo 4,5), donde se
les informo los objetivos del estudio y el procedimiento a realizar como las encuestas de
calidad de vida que consta de: sintomas orales, limitacion funcional, bienestar emocional,
bienestar social, y también la encuesta de factores asociados donde se indaga frecuencia
y el consumo de bebidas que ingieren.

4.- Se realizé la evaluacion clinica, para ello nos ayudamos con un equipo de examen
béasico (espejo, explorador, y pinza de algoddn), asimismo se utiliz6 gasas, para secar las
superficies dentales, antes de la evaluacion clinica los nifios se cepillaron los dientes,
previa orientacion de la importancia de la higiene bucal, también se utilizé fronto luz,
para asi poder diagnosticar presencia o ausencia de desgaste dental erosivo. Se realizé el
indice de O Brien, esta evaluacion clinica fue realizada en un ambiente que nos designd

el colegio.

3.7.2 Procedimiento de recoleccion de datos

% Registro de Datos
Los escolares que sus padres de familia firmaron el consentimiento y asentimiento
informado; con el permiso y ayuda de cada docente del aula, se procedié a entregar a cada

estudiante la encuesta, previo a ello, se le brindo una charla, clara y concisa de la forma
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de desarrollar los cuestionarios, se le explico, sobre el procedimiento, el llenado de los

datos personales, y la importancia del estudio (Anexo 8); el cual consta de:

% Medicion de la calidad de vida
El CPQ esta integrado por cuatro dimensiones: bienestar social, bienestar emocional,
limitacion funcional y sintomas orales, obteniendo un total de 37 preguntas, cada pregunta
fue respondida por el estudiante; Cada respuesta se codificd en una escala Likert de Muy
Bien = 0, Bien = 1, Regular = 2, Mal = 3 y Muy Mal = 4. (Anexo 6).

% Factores alimentacion
Esta encuesta se realiz6 para ver el consumo y frecuencia de ciertas bebidas cada pregunta
fue respondida por el estudiante; se codific con una escala de liker 0= nunca, 1=todos
los dias, 2=1-2 veces a la semana, 3=1 vez al mes, 4=no sabe. (Anexo 7)

< Examen clinico
Se utilizé el indice de O'Brien para la evaluacién de las superficies dentales se
consideraron las piezas 12,11,21,22, por palatino, 16, 26, 36, 46 por oclusal. Este indice
evalla el area y la profundidad el cual consta de: Profundidad: 0=Normall= Solo esmalte
2= En esmalte y dentina 3= En esmalte y dentina con proximidad pulpar 9= No se pudo
calificar; Area: 0=Normal 1= Afectando menos de 1/3 de la super. 2= Afectando de 1/3
a 2/3 de la superficie 3= Afectando a mas de 2/3 de la super. 9= No se pudo calificar.
(Anexo 7)
3.7.3. Validacion

Para la validacion de los instrumentos se realizé mediante el juicio de expertos
quiénes estan conformados por tres Odont6logos con grado de Especialista,
maestro y/o doctor, con experiencia en investigacion. (Anexo 9)

3.7.4. Confiabilidad

Se realizd con el objetivo de emparejar las semanticas y comprensiones de las
diferentes preguntas y los distintos términos, dichos instrumentos nos
produjeron resultados consistentes y coherentes. También se evaluo el tiempo

que involucré en desarrollar los cuestionarios de las variables.
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3.8. procesamiento - analisis de datos

Para efectuar los instrumentos de investigacion se solicitd el permiso correspondiente
mediante un consentimiento informado a los padres de familia de los menores, para
la debida recoleccidn de datos. luego, se verifico que cada nifio incluido en el estudio
presente el consentimiento y asentamiento informado firmado por los padres de
familia o apoderados. Por ultimo, se reclutd a los participantes en tres colegios
(Colegio Manuel Antonio Mesones Muro, C.E. Agropecuario y Colegio Luisa
Sanchez Ramirez) pertenecientes a San José de Sisa, Provincia EI Dorado, donde se

les evalu6 a través de los instrumentos dados.

Para la ejecucion del analisis estadistico, la informacion que se pudo recopilar fue
registrada en el programa Microsoft Excel 2016, para luego ser debidamente tabulada
Y posteriormente, ser inscrita en el programa estadistico SPSS version 26, el cual
permitié analizar los datos procesados. Para el procesamiento se ha utilizado la
prueba estadistica de Chi-Cuadrado de Pearson, a raiz de ello se determiné la
asociacion entre variables; asi también, se hizo uso de la estadistica descriptiva para

dar respuesta a los objetivos descriptivos de estudio.

3.9. Aspectos éticos
La investigacion se desarrolld6 cumpliendo con los principios éticos
fundamentales:

- Autonomia: Se garantizé a los participantes la libertad de decidir su
participacion y la posibilidad de a abstenerse a responder preguntas que
consideran inapropiadas.

- Beneficencia: el disefio del estudio busco maximizar beneficios publicos,
garantizando el bienestar fisico y psicoldgico de los estudiantes.

- Justicia: se promovid una distribucion equitativa de los beneficios derivados de
la investigacion y el acceso a los recursos necesarios.

- No maleficencia: se aseguro que las intervenciones no tuvieran impactos
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negativos en el bienestar de los participantes.

Adicionalmente se siguieron las normativas de etica de la universidad privada Norbert

Wiener y se cont6 con la autorizacion de las instituciones educativas involucradas
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CAPITULO IV

4. RESULTADOS

Tabla 1. Tabla descriptiva de la prevalencia de desgaste dental erosivo en
escolares de 11 a 14 afios de SJS, 2023.
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Desgaste dental
Frecuencia absoluta (n) Frecuencia relativa (%) Frecuencia acumulada (%)

erosivo
No 528 93.29 93.29
Si 38 6.71 100
Total 566 100

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: Se observa en la tabla 1 se observa que el desgaste dental erosivo se

presentd en 38 estudiantes (6.71%), mientras que estuvo ausente en 528 estudiantes
(93.29%).
Figura 1. Gréafico de la Prevalencia del desgaste dental erosivo de escolares de 11 a 14

afos de SJS, 2023

Desgaste erosivo

6.714%

No
Si

93.29%

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: De la Figura 1 se observa que el 6.7% de los estudiantes presenté DDEr,

mientras que el 93.29% no presentd desgaste dental erosivo.

Tabla 2. Tabla descriptiva de la prevalencia de desgaste dental erosivo en

escolares de 11 a 14 afios de SJS 2023 segun el género de los estudiantes.

, Total Desgaste dental erosivo
Género )
Si No
N % N % N %
Femenino 312 55.12 20 52.6 292 553
Masculino 254 44.88 18 47.4 236 44.7
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Total 566 100 38 6.71 528 93.29
Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa en la tabla 2 que el desgaste dental erosivo segun el género
fue diagnosticado en unas 20 estudiantes (52.6.%) para el sexo femenino mientras que

unos 18 estudiantes (47.4%) para el sexo masculino.

Figura 2. Distribucion del desgaste dental erosivo segun el género en escolares de 11 a
14 afios de SJS 2023

60

55.3
52.6
47.4

>0 44.7
40
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20

10

0
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Porcentaje

Titulo del eje

ESi mNo

Fuete: Elaboracion propia.

Interpretacion: Se observa en la figura 2 que el desgaste dental erosivo segun el género
fue diagnosticado en un 52.6.% para el sexo femenino (n=20); mientras que un 47.4% fue

para el sexo masculino (n=18).

Tabla 3. Tabla descriptiva de la prevalencia de desgaste dental erosivo en escolares
de 11 a 14 afios de SJS 2023 segun la edad de los estudiantes.

EDAD Total Desgaste dental erosivo
Si No
N % N % N %
10-11 afios 111 19.6 18 47.4 91 17.2
12 afios 188 33.2 15 39.5 173 32.8
13-14 aiios 267 47.2 5 13.1 264 50.0
Total 566 100 38 100 528 100

31



Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa en la tabla 4 que segun la edad la mayor frecuencia de
presencia de desgaste dental erosivo fue entre los 10-11 afios con 18 (47.4%) estudiantes.
Mientras que estudiantes de 13-14 afios presentaron menor desgaste dental erosivo 5
(13.1%)

Figura 3. Distribucion del desgaste dental erosivo segun edad en estudiantes de 11 a 14
afios de SJS 2023
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Fuete: Elaboracion propia

Interpretacion: De la figura 3 se observa que el mayor porcentaje de presencia de
desgaste dental erosivo fue en estudiantes entre los 10-11 afios de edad y la de menor

prevalencia fue en estudiantes de 13-14 afios de edad.

Tabla 4. Tabla de frecuencias del desgaste dental erosivo segun la profundidad y
area comprometida de cada pieza dentaria de escolares de 11 a 14 afios de SJS 2023.

Pieza dentaria Profundidad  Frecuencia  Area Frecuencia
Pza 1.6 (Oclusal) Esmalte 10 ;g g
Pza 1.2 (Palatino) Esmalte 6 ;g i
Pza 1.1(Palatino) Esmalte 22 ;g 129
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. 1/3 18

Pza 2.1 (Palatino) Esmalte 22 2/3 )

. 1/3 3

Pza 2.2 (Palatino) Esmalte 5 2/3 1

Pza 2.6 (Oclusal) Esmalte 7 1/3 8

Pza 3.6 (Oclusal) Esmalte 11 1/3 12

1/3 6

Pza 4.6 (Oclusal) Esmalte 8 2/3 4
Esmalte-dentina 1

Total 92 83

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: Se observa en la tabla 4 que respecto a la profundidad del desgaste dental

erosivo en las pzas. Dentarias 1.6 (oclusal), 1.1 (palatino), 1.2 (palatino), 2.1 (palatino),

2.2 (palatino), 2.6 (oclusal), 3.6 (oclusal), 4.6 (oclusal) se present6 en todos los casos con

mayor frecuencia en el esmalte. Solamente una pieza dentaria (pza. 4.6) presenté como

profundidad en esmalte-dentina. También se observa segln el area erosiva, de 1/3 hasta

2/3 de desgaste dental erosivo en las pzas. Dentarias 1.6 (oclusal), 1.1 (palatino), 1.2

(palatino), 2.1 (palatino), 2.2 (palatino) y 4.6 (oclusal). Mientras que en las piezas

dentarias 2.6 (oclusal), 3.6 (oclusal) fueron las Unicas que presentaron desgaste de 1/3 de

la superficie.

Tabla 5. Tabla de los factores asociados al desgaste dental erosivo de escolares de 11

a 14 afos de SJS 2023.
Factor vValores Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta (n) relativa (%)  acumulada (%)
Nunca 133 23.5 235
todos los dias 136 24.03 47.53
] . 1 0 2 veces por semana 260 45.94 93.46
éTomas limonadas?
1 vez al mes 35 6.18 99.65
No sabe 2 0.35 100
Total 566 100
Nunca 191 33.75 33.75
. todos los dias 60 10.6 44.35
c-onsumes 1 0 2 veces por semana 214 37.81 82.16
caramelos sabor
. 1 vez al mes 88 15.55 97.7
acido?
No sabe 13 2.3 100
Total 566 100
Nunca 304 53.71 53.71
. todos los dias 54 9.54 63.25
éTomas refresco de
sobre? 1 0 2 veces por semana 119 21.02 84.28
1 vez al mes 65 11.48 95.76
No sabe 24 4.24 100
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Total 566 100

Nunca 49 8.69 8.69
todos los dias 217 38.48 47.16
¢Tomas jugo de 1 0 2 veces por semana 244 43.26 90.43
naranja? 1 vez al mes 50 8.87 99.29
No sabe 4 0.71 100
Total 564 100
Nunca 172 30.39 30.39
todos los dias 81 14.31 44.7
éTomas jugo de 1 0 2 veces por semana 211 37.28 81.98
aguajina? 1 vez al mes 87 15.37 97.35
No sabe 15 2.65 100
Total 566 100
Nunca 77 13.6 13.6
todos los dias 106 18.73 32.33
¢Tomas jugo de 1 0 2 veces por semana 283 50 82.33
maracuya? 1 vez al mes 80 14.13 96.47
No sabe 18 3.18 99.65
Total 566 100
Nunca 130 23.01 23.01
todos los dias 86 15.22 38.23
éSueles tomar 1 0 2 veces por semana 237 41.95 80.18
yogur? 1 vez al mes 96 16.99 97.17
No sabe 16 2.83 100
Total 565 100
Nunca 409 72.26 72.26
todos los dias 17 3 75.27
¢Vomita con 1 0 2 veces por semana 52 9.19 84.45
frecuencia? 1 vez al mes 48 8.48 92.93
No sabe 40 7.07 100
Total 566 100
Nunca 399 70.62 70.62
¢Te has percatado 4 1o dias 17 3.01 73.63
que algun liquido 1 0 2 veces por semana 62 10.97 84.6
acido se regrese por
tu boca con 1 vez al mes 23 4.07 88.67
frecuencia (reflujo)? NO sabe 63 11.15 99.82
Total 565 100

Fuente: Elaboracién propia.

Interpretacion: De la tabla 5 se observa respecto a los factores asociados al desgaste
erosivo, respecto a los nueve factores asociados: ¢Tomas limonadas?, ¢Consumes
caramelos sabor acido?, ;Tomas refresco de sobre?, ;Tomas jugo de naranja?, ;Tomas
jugo de aguajina?, ¢Tomas jugo de maracuya?, ;Sueles tomar yogur?, ;Vomita con

frecuencia?, ;Te has percatado que algin liquido acido se regrese por tu boca con
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frecuencia (reflujo)? La mayor frecuencia respecto a las respuestas de estos factores fue

en las categorias nunca, todos los dias, una o dos veces por semana.

Tabla 6. Asociacion entre desgaste dental erosivo y sus factores asociados en los
escolares de 11 a 14 afios de SJS

Variable Factor asociado Prueba chi-cuadrado
(P valor)
¢ Tomas limonadas? 0.978
¢ Consumes caramelos sabor acido? 0.950
¢ Tomas refresco de sobre? 0.635
¢ Tomas jugo de naranja? 0.108
¢ Tomas jugo de aguajina? 0.869
nggﬁjée ¢ Tomas jugo de maracuya? 0.041*
¢Sueles tomar yogur? 0.070
¢Vomita con frecuencia? 0.839
¢ Te has percatado que algun liquido 0.001*

acido se regrese por tu boca con
frecuencia (reflujo)?

*p < 0.05 significativo.
Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa en la tabla 6 que, de los factores asociados relacionados con
la CVSB el consumo de jugo de maracuya (p=0.041) y la frecuencia de reflujo gastrico
(p= 0.001) estuvieron asociados estadisticamente; los demas factores no presentaron

relacion con el desgaste dental erosivo (p>0.05).

Tabla 7. Sumario estadistico de las preguntas sobre el cuestionario de CV de
escolares de 11 a 14 afios de SJS 2023.

N Media D.E.  Mediana IQR Min. Max.
pl 566 0.85 0.97 1 2 0 4
p2 564 0.71 0.96 0 1 0 4
p3 566 0.74 0.98 0 2 0 4
p4 566 0.80 0.82 1 1 0 3
p5 566 1.32 1.10 1 2 0 4
po 562 0.62 1.01 0 1 0 4
p7 566 0.83 1.15 0 2 0 4
p8 566 1.08 1.21 1 2 0 4
p9 566 0.75 1.06 0 1 0 4
p10 563 0.60 0.98 0 1 0 4
pll 566 0.58 1.47 0 1 0 20
pl2 566 0.70 0.98 0 1 0 4
pl3 566 0.62 0.93 0 1 0 4
pl4 566 0.31 0.75 0 0 0 4
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pl5
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Funte: Elaboracion propia.

Interpretacion: Se observa en la tabla 7, que respecto a las 37 preguntas del cuestionario

sobre CV en salud bucal la mayoria de las personas respondi6 con el codigo 0 (nunca) 6

1 (frecuentemente).

Tabla 8. Tabla de frecuencias de valoracion del cuestionario de CV en salud bucal
(CVSB) de escolares de 11 a 14 afios de SJS 2023.

CVSB Frecuencia absoluta (n)  Frecuencia relativa (%)  Frecuencia acumulada (%)
Bajo 375 66.3 66.3

Medio 188 33.2 99.5

Alto 3 0.5 100.00

Total 566 100.00

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: De la Tabla 8 se observa respecto al cuestionario sobre cv en salud bucal

que la mayoria presento una calidad de vida baja con 375 (66.3%), le sigue las personas
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con calidad de vida medio con 188 (33.2%) y finalmente con calidad de vida alto con 3

(0.5%). Mas del 50% de todos los nifios tuvieron una CVSB baja.

Figura 4. Distribucion de valoracion del cuestionario de CV relacionado a la salud bucal

de escolares de 11 a 14 afios de SJS 2023.

70 66.3
60
50
40

30

Porcentaje (%)

20

10

Calidad de Vida en salud Bucal

HBajo ® Medio mAlto

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion: Se observa en la figura 8 que, en relacion a la valoracion del cuestionario

de cv en salud bucal, la mayor frecuencia la presentaron los estudiantes con calidad de

vida bajo 375 (66.3%) y la menor frecuencia la presentd la calidad de vida alto 3 (0.5%).

Tabla 9. Asociacion entre el desgaste dental erosivo y la calidad de vida en salud

bucal en los escolares de 11 a 14 aios del distrito de SJS 2023.

Desgaste Calidad de vida en salud bucal Prueba chi-
dental Bajo Medio-Alto Total cuadrado
erosivo V.0. V.E. V.0O. V.E. V.0. V.E. (p)

No 349  349.8 178 177.2 528 528
Si 26 25.2 12 12.8 38 38 0.782
Total 375 375 190 190 566 566

*V.0= Valor observado, V.E. Valor esperado.
* p < 0.05 significativo

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion: Segun la tabla 9, se observa que el desgaste dental erosivo presentado
en escolares de 11 a 14 afios de SIS estadisticamente no estuvo asociado a su calidad de
Vida en salud bucal (p=0.782).

4.1. Discusion de resultados

En lo que respecta con el obj. general: En relacion con la calidad de vida en salud bucal
no se encontré una asociacion con el desgaste dental erosivo. La mayoria de los
estudiantes con desgaste dental erosivo no tuvieron comprometido su calidad de vida,
esto probablemente es atribuido que el desgaste de las estructuras por accion erosiva no
genera sintomatologia. Estudios similares realizados en nifios brasileros mostraron que la
erosion dental no tuvo un impacto significativo en la percepcién de la calidad de vida de
los escolares (23,70). En nifios peruanos de una zona suburbana no mostro impacto en la
CVSB (ECOHIS) (64). Por otro lado, otro estudio realizado en pacientes adultos mostro
que niveles altos de desgaste dental se asociaron significativamente con un deterioro de
la CV relacionada con la SB. (71).
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Concerniente a los objetivos especificos;

En nuestro estudio la prevalencia del desgaste dental erosivo en estudiantes de 11
a 14 afios de edad fue considerada baja (6.7%) en comparacion a otros estudios. La
erosion dental en nifios menores de 7 afios de edad segun una Ultima revision sistematica
mostré una prevalencia de un 39.6%. (62). Otra revision sistematica que evaluo a nifios
de 8 a 19 afios de edad mostrd una prevalencia de 30.4%. (63) Un estudio realizado en
pre- escolares de 3 a 5 afios- en la ciudad de Lima-Pert mostré una prevalencia de 40.7%,
segun el indice de BEWE. (64) Mientras que Baltuano et al (2016) hallaron una
prevalencia de 9.3% en nifios de 6 a 12 afos, en Lima-Per0. (24). La diferencia de
prevalencia entre los diversos estudios puede deberse al indice utilizado para evaluacion
(en nuestro caso utilizamos el indice de O’Brien, pero existen otros indices, como el
BEWE para evaluar el grado de severidad de la erosion dental) (65), las caracteristicas
sociodemograficas, comportamientos alimenticios de la poblacién. Una correcta
anamnesis y un minucioso examen clinico es fundamental para determinar el o los
posibles factores causales, por tener origen extrinseco (generalmente por &cidos de los
alimentos) e intrinseco (por acido enddgeno); ademdas de ciertos medicamentos o
enfermedades que pueden afectar el flujo salival predisponen a tener erosion dental. (66)

El desgaste dental erosivo en relacion con el género mostrd resultados similares
tanto en nifios como en nifas; a diferencia de otros estudios que muestran una mayor
prevalencia de erosién dental en nifios en comparacion a nifias (62).

La literatura muestra que dentro de los factores asociados al desgaste dental
erosivo se encuentran la edad, habitos dietéticos, frecuencia de consumo de alimentos
acidos. Ademas, que mientras mayor sea la edad, mayor es la severidad de la erosién
dental, esto es debido al mayor tiempo de exposicidn con agentes acidos. Sin embargo,
nuestro estudio evidencié que estudiantes de menor edad (10-11 afios) tuvieron mayor
prevalencia de erosion dental frente a los de mayor edad (13-14 afios de edad).

La erosion dental es considerada una patologia cronica, localizada e indolora de
los dientes debido principalmente a la accion quimica de agentes &cidos sin la
participacion de microorganismos. (61) respecto al area y profundidad comprometida en
nuestro estudio la mayoria de piezas dentarias presento 1/3 de area afectada, mientras que
en profundidad una sola pieza dentaria presento esmalte dentina, el indice de O'Brien es
util y sirve fundamentalmente como herramienta clinica y epidemiologica, sin embargo
es poco utilizado (60).

Los resultados de nuestro estudio mostraron que hubo una asociacién significativa
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entre el desgaste dental erosivo y el consumo de jugo de maracuya, El uso de jugos de
frutas y refrescos se relaciona con la erosion dental (62). Sin embargo, no solo depende
de su acidez, si no también ciertas caracteristicas inherentes del ser humano (61).

A diferencia de los demas estudios, que fueron realizados en zonas urbanas y de gran
desarrollo, nuestra poblacion de estudio vive en la region selva de Perd, San José de Sisa
(regidn Loreto) una ciudad pequefia donde su alimentacion es basicamente agricola y de
la pesca. Por tanto, la alimentacion predominantemente es frutas y alimentos que en su
mayoria, es de forma natural. Esto podria explicar la baja prevalencia de erosion dental
en esa poblacion. Sin embargo, un estudio de revision sistematica mostro, dentro de sus
limitaciones, que personas que realizan una dieta vegetariana tienen mayor riesgo a la
erosion dental. (67)

Otro factor asociado a nuestro estudio fue la frecuencia de reflujo. Estudios muestran que
personas con problemas digestivos o reflujo gastroesofagico presentan mayor desgaste
dental erosivo comparado a personas sin esos problemas (19,62,68). Ademas, que, entre
los pacientes diagnosticados con reflujo gastrico, los jovenes menores de 18 afios tienen
mayor frecuencia en comparacion a los adultos (69).

En relacion con la valoracion del cuestionario de cv en salud bucal, la mayor frecuencia
de estudiantes presento, calidad de vida baja 375 (66.3%) y la menor frecuencia fue la
calidad de vida alta 3 (0.5%). Esto puede deberse a que el distrito de San José de Sisa, se

encuentra alejado a la ciudad y no cuenta con puestos de salud cercanos.
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CAPITULO V:
CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES
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5.1. Conclusiones

5.1.1 Con respecto al objetivo general, se puede concluir que no hubo
asociacion entre el desgaste dental erosivo y la CVSB en escolares de 11 a 14
afios de edad del distrito de San José de Sisa, obteniendo un valor de prueba
chi-cuadrado p=0.782.

5.1.2. Concernientemente al objetivo especifico:

se concluye que hubo una prevalencia de 6.7% de estudiantes de 11 a 14
afios de SJS que presentaron desgaste dental erosivo frente a un 93.3% que
no presentaron.

Respecto al siguiente objetivo, se concluye que Hay una similar
prevalencia de desgaste dental erosivo entre el género femenino y
masculino en los escolares de 11 a 14 afios de SJS y fue de unas 20
estudiantes (52.6.%) para el sexo femenino mientras que unos 18
estudiantes (47.4%) para el sexo masculino.

Se llego a la conclusién que hubo una mayor prevalencia de desgaste
dental erosivo en estudiantes de menor edad (10-11 afios de edad) 18
(47.4%) mientras que de menor prevalencia fueron los de mayor edad (13-
14 afos de edad) 5 (13.1%) en los estudiantes de 11 a 14 afios SJS Se
concluyé que la mayoria de las piezas dentarias presento 1/3 de area
comprometida, mientras que en profundidad una sola pieza dentaria (46)
presento esmalte dentina.

Se concluye que hubo una asociacion significativa entre el desgaste dental
erosivo entre el consumo de jugo de maracuya (p=0.041) y la frecuencia
de reflujo gastrico (p= 0.001). los demés factores no presentaron relacion
con el desgaste dental erosivo (p>0.05).
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e Segun el cuestionario de Calidad de vida en salud bucal realizado en los
estudiantes se observo una calidad de vida baja 375 (66.3%) en la mayoria
de los estudiantes, seguido de una calidad de vida media y finalmente
considerado una calidad de vida alto 3 (0.5%).

5.2.Recomendaciones

Se recomienda educar a los cirujanos dentistas y odontopediatras, para identificar
ciertas lesiones dentales erosivas en nifios y adolescentes, puedan realizar un
tratamiento adecuado.

De igual forma se recomienda realizar campafias de salud bucal para concientizar
a los padres sobre una dieta saludable, la misma que contribuiria a un menor riesgo
de desgaste dentario erosivo.

Se recomienda mayor interés por parte de los cirujanos dentistas y asi poder
unificar indices epidemioldgicos para medir la prevalencia y pérdida de tejido
dentario asociado a esta enfermedad.

Se debe prestar mayor atencion por parte de los profesionales de la salud en su
estado inicial del desgaste dental erosivo.

Se sugiere enfocarse en prevencion para proteger estas superficies dentales, como
el uso de sellantes dentales y recomendar dietas saludables.
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Matriz de consistencia

Anexo N° 1

Formulacién del problema Objetivos Hipétesis Variables Disefio metodolégico
Problema General Objetivo General Hipdtesis General Variable 1 Tipo de Investigacion: Basica
¢Existe asociacion entre el | Determinar la asociacion del | Hi: Existe asociacion | Dimensiones:

Desgaste Dental erosivo y la
Calidad de Vida en Salud Bucal
en estudiantes de 11 a 14 afios
de edad del distrito de San José
de Sisa, Provincia El Dorado,
20237

Desgaste Dental erosivo y la
Calidad de Vida en Salud Bucal en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023.

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

;Cuéal es la prevalencia del
desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado,
20237

;Cuéal es la prevalencia del
desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado,
2023 segun el género?

;Cuéal es la prevalencia del
desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado,
2023 segln la edad?

;Cuéal es la prevalencia del
desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa Provincia El Dorado, 2023
segin la profundidad y éarea
comprometida?

(Cuéles son los factores
asociados al desgaste dental
erosivo en estudiantes de 11 a
14 afios de edad del distrito de
San José de Sisa, Provincia El
Dorado, 2023 ?

¢Cudl es la valoracion del
cuestionario de calidad de vida
en salud bucal (CVSB) de
estudiantes de 11 a 14 afios de
San José de Sisa, Provincia El
Dorado, 2023 ?

Determinar la prevalencia del
desgaste  dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023.

Determinar la prevalencia del
desgaste  dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023,
segun el género.

Determinar la prevalencia del
desgaste  dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023,
segun edad

Determinar la prevalencia del
desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023,
segin la profundidad y é&rea
comprometida

Determinar los factores asociados
al desgaste dental erosivo en
estudiantes de 11 a 14 afios de
edad del distrito de San José de
Sisa, Provincia El Dorado, 2023.

Determinar la valoracion del
cuestionario de calidad de vida en
salud  bucal (CVSB) de
estudiantes de 11 a 14 afios de San
José de Sisa Provincia El Dorado,
2023.

entre la prevalencia del
Desgaste Dental erosivo
y la Calidad de Vida en
Salud Bucal en
estudiantes de 11 a 14
afios del distrito de San
José de Sisa, Provincia
El Dorado, 2023.

Ho: No existe
asociacion  entre  la
prevalencia del

Desgaste Dental erosivo
y la Calidad de Vida en
Salud Bucal en
estudiantes de 11 a 14
afios del distrito de San
José de Sisa, Provincia
El Dorado, 2023.

Prevalencia de la
erosion dental

Grado de afectacion
Segun pieza dental
Factores
Alimenticios

Variable 2
Dimensiones:

Afios cumplidos del
participante
Caracteristicas
biolégicas del
participante

Variable 3
Dimensiones:
Sintomas orales
Limitacién funcional
Bienestar emocional
Bienestar social

Método vy disefio de la
investigacion: Cuantitativa,
disefio observacional Transversal.

Poblacién: 692 estudiantes de 11 a
14 afos en San José de Sisa,
Provincia El Dorado, 2023.

Muestra: 566 estudiantes de 11 a
14 afos en San José de Sisa,
Provincia El Dorado, 2023.
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Anexo N° 2

Instrumentos de recoleccion de datos

Cuestionario sobre la Calidad de Vida relacionado a Salud Bucal

CPQ-ESP (11-14 afios) Obtenido de Nufiez et al., (63)

Nombre completo:
Edad:

Sexo:

Marque con x de acuerdo con lo que corresponda donde los valores son:
Valores de la percepcion general sobre la salud bucal

0 Nunca 2 A veces Todos los dias o casi todos los
1 Una o dos veces 3 Frecuentemente dias
Dimension N° | Pregunta 0|1]2)|3|4
Sintomas 1 Dolor en tus dientes, labios, mandibulas o boca
orales 2 Sangrado de las encias
3 Heridas en tu boca
4 Mal aliento
5 Comida atascada en o entre los dientes
6 Comida pegada en la parte de arriba de tu boca
Limitacion 7 Respiracién bucal
funcional 8 Tarda en comer més tiempo que otros
9 Problemas para dormir
10 | Dificultad en morder o masticar alimentos, como manzanas,
choclo en la coronta, o bistec
11 | Dificultad para abrir gran la boca
12 | Dificultad para decir algunas palabras
13 | Dificultad para comer alimentos que te gustaria comer
14 | Dificultad para beber con sorbetes
15 | Dificultad para beber o comer alimentos calientes o frios
Bienestar 16 | Sentido irritable, frustrado o mal genio
emocional 17 | Sentido inseguro de si mismo
18 | Sentido timido o avergonzado
19 | Preocupado por lo que otros piensan acerca de tus dientes,
labios, boca o maxilares
20 | Preocupado por no verte tan bien, como otros
21 | Sentirse molesto
22 | Sentirse nervioso o temeroso
23 | Preocupado de no ser tan saludable como otros
24 | Preocupado por sentirte diferente a los demés
Bienestar 25 | Falta a la escuela a causa de dolor, por asistir a consulta con
social el dentista o por tener operaciones en tu boca
26 | Tenido dificultades para prestar atencién o concentrarte en la
escuela.
27 | Tiene dificultades para hacer tus tareas
28 | No desea hablar o leer en voz alta en clases
29 | Evita participar en actividades como deportes, clubes, teatro,
musica o viajes escolares.
30 | Desea no hablar con otros nifios
31 | Evita sonreir o reir cuando esté con otros nifios
32 | Tiene dificultades para tocar un instrumento musical, como
flauta, clarinete o trompeta.
33 | No desea pasar tiempo con otros nifios.
34 | Discute o pelea con otros nifios o con su familia.
35 | Otros nifios se han burlado de ti o le han puesto apodos.
36 | Ha sentido que otros nifios le han dejado de lado.
37 | Otros nifios le han hecho preguntan sobre sus dientes, labios,
maxilares o boca.
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INDICE DE O'BRIEN (1994)

FICHA CLINICA:
Evaluacidn de incisivos superiores, primeros molares permanentes
Presencia de desgaste dental erosivo

si()

No ()

PIEZA DENTAL

16 | 12

11

21

22 | 26

36 | 46

SUPERFICIE

@) P

p

P

O>» 0—-0

0 NORMAL

1 ESMALTE

2 ESMALTE DENTINA

3 PROXIMIDAD PULPAR

9 NO SE PUEDE EVALUAR

>mMmIP>P2CHO=XT

0 NORMAL

1(1/3)

2 (2/3)

3 (+2/3)

9 NO SE PUEDE EVALUAR

FACTORES ASOCIADOS

Marque con una x de acuerdo con la respuesta que corresponda

PREGUNTAS

1

2

3

Nunca

Todos los
dias

(1-2 veces a la

semana)

(1lvezal
mes)

No sabe

¢Tomas limonadas?

éConsumes caramelos sabor acido?

éTomas refresco de sobre?

éTomas jugo de naranja?

éTomas jugo de aguajina?

é¢Tomas jugo de maracuya?

éSueles tomar yogur?

¢Vomita con frecuencia?

¢éTe has percatado que algun liquido
acido se regrese por tu boca con
frecuencia (reflujo)?
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Anexo N° 3

Aprobacion del Comité de Etica

v" COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA
Universidad INVESTIGACION
Norbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION

Lima, 24 de enero de 2023

Investigador(a)
Giovanna Milagros Chunga Nunura
Exp. N": 2516-2022

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo v a la vez informarle que el Comité Institucional de
Etica para la investigacidn de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEI-UPNW)
evalud vy APROBO los siguientes documentos:

& Protocolo  titulado: “ESTUDIO  EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE
DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS
ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA, PROVINCIA
EL DORADO 2022 Version 02 con fecha 100/01/2023.
¢ Formulario de Consentimiento Informado Version 02 con fecha 10/01/2023

El cual tiene como investigador principal al Sr{a) Giovanna Milagros Chunga Nunura y al
investigador colaborador Percy Gustavo Tello Meléndez

La APROBACION comprende €l cumplimiento de las buenas practicas éticas, el balance
riesgo/beneficio, la calificacion del equipo de investigacion v la confidencialidad de los
datos, entre otros.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

1. La vigencia de la aprobacion es de dos afios (24 meses) a partir de la emision
de este documento.

2. Fl Informe de Avances se presentara cada © meses, y el informe final una vez
concluido el estudio.

3. Toda enmienda o adenda se debera presentar al CIEI-UPNW v no podra
implementarse sin la debida aprobacion.

4. Si aplica, la Renovacidn de aprobacion del proyecto de investigacion debera
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Yen arisol Bellido Fuente
Presidenta del CIEI- UPNV
Avenida Repiblica de Chile M*432. Jesis Maria
Universidad Privada Morbent Wiener
Teléfono: T06-33555 anexo 3290 Cel. P81-00-698
Correo:comite slicaiine ieneredu pe
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Anexo N° 4

Consentimiento informado

Titulo de proyecto de investigacion : “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS ESCOLARES DE 11 A14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA PROVINCIA EL
DORADO 2022”

Investigador : Giovanna Milagros Chunga Nunura

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Sefior Padre de familia estamos invitando a su menor hijo(a) a participar en un estudio de investigacion titulado: “ESTUDIO
EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS ESCOLARES
DE 11 A14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA PROVINCIA EL DORADO 2022”. de fecha 15 /03/2023 y versién.02 Este es un
estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener(UPNW).
I INFORMACION

Propésito del estudio: El propésito de este estudio es evaluar el desgaste dentario erosivo y su calidad de vida. Su ejecucién
ayudara a mejorar la higiene oral y consumir una dieta saludable.
Duracién del estudio (meses): 20 dias
N° esperado de participantes: 791
Criterios de Inclusién y exclusion:
(No deben reclutarse voluntarios entre grupos “vulnerables”: presos, soldados, aborigenes, marginados, estudiantes o
empleados con relaciones académicas o econémicas con el investigador, etc. Salvo que la investigacién redunde en un
beneficio concreto y tangible para dicha poblacién y el disefio asi lo requiera).
Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizara los siguientes procesos:

. Una encuesta sobre la calidad de vida; donde hay algunas preguntas personales, sociales y sobre el estado de salud

de su boca.
e  Evaluacion clinica de la cavidad oral

La entrevista/encuesta puede demorar unos 15 minutos.
Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la confidencialidad y su anonimato.

Riesgos:
La participacion de su menor hijo(a) en este estudio no presenta ningun riesgo hacia su persona

Beneficios:

Su menor hijo se beneficiara del presente proyecto, a mejorar el cuidado y la higiene de sus dientes, consumir una dieta saludable y asi
preservar su salud.

Costos e incentivos: Usted no pagara ninglin costo monetario por su participacion en la presente investigacidon. Asi mismo, no recibird
ningun incentivo econémico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con codigos para resguardar su identidad. Si los
resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita su identificacion. Los archivos no
seran mostrados a ninguna persona ajena al equipo de estudio.

Derechos del paciente: La participacion en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide puede negarse a participar
en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto ocasione ninguna penalizacién o pérdida de los beneficios
y derechos que tiene como individuo, como asi tampoco modificaciones o restricciones al derecho a la atencion médica.
Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal C.D Giovanna Milagros Chunga Nunura, Cel.
947529484, giomilal5@gmail.com

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que validé el presente estudio,

Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener,
para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email: comité.etica@uwiener.edu.pe

1. DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacién del Formulario de Consentimiento Informado(FCl), y declaro haber recibido una explicacion
satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y finalidades del estudio. Se han respondido todas mis dudas y preguntas.
Comprendo que mi decisién para que participe mi menor hijo(a) es voluntaria y conozco mi derecho a retirar mi consentimiento
en cualquier momento, sin que esto lo perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

(Firma) Q»,‘%«;‘gg,'fgf' v

Nombre participante: Nombre investigador: Giovanna Chunga Nunura
DNI: DNI:25831881
Fecha: Fecha:

(Firma)

Nombre testigo o representante legal:
DNI:
Fecha:

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante tiene alguna discapacidad que le
impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y escribir.
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Anexo N°5

Asentimiento informado

Titulo de proyecto: ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD
DE VIDA EN LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA, PROVINCIA EL DORADO 2022

El objetivo de la presente investigacion es el Determinar la prevalencia del Desgaste Dental erosivo, y su Impacto en la Calidad
de Vida en Salud Bucal de los estudiantes de 11 a 14 afios del distrito de San José de SISA.y los procedimientos a seguir son:
Para esta etapa se considerard, en primer lugar el dar a conocer todos los padres de los participantes de la finalidad y objetivos
a conseguir con esta investigacion, seguidamente se continuara con la entrega del consentimiento informado, si acepta que su
menor hijo participe, realizara el llenado de una encuesta sobre la calidad de vida y sobre su dieta diaria, también realizaremos
la evaluacion clinica de la cavidad oral.

Como segunda etapa esta la descarga de la informacién en un formato Excel el cual ayudara para la organizacion de la data 'y
posterior a ello se exportara al SPSS, con la finalidad de realizar todos los tipos de andlisis estadisticos.

Hola mi nombre es GIOVANNA MILAGROS CHUNGA NUNURA y estudio en el Departamento de SEGUNDA ESPECIALIDAD
EN ODONTOPEDIATRIA de la Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW). Actualmente se esta realizando un estudio de
investigacion para conocer acerca de ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO
EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA, PROVINCIA EL DORADO
2022 y para ello queremos pedirte tu participacion.

Tu participacion en el estudio consistiria en la obtencién de la base de datos para esta investigacion.

Tu participacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando tus papa o mama y/o apoderado hayan dicho que puedes
participar, si ti no quieres hacerlo puedes decir que no. Es tu decision si participas o no en el estudio. También es importante
que sepas que, si en un momento dado ya no quieres continuar en el estudio, no habr& ningin problema, o si no quieres
responder a alguna pregunta en particular, tampoco habra problema.

Toda la informacién que nos proporciones/ las mediciones que realicemos nos ayudaran a Determinar la prevalencia de
desgaste dental erosivo, y su impacto en la calidad de vida en salud bucal en los estudiantes de 11 a 14 afios del distrito de
San José de SISA.

Esta informaciéon serd confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus respuestas (O RESULTADOS DE
MEDICIONES), sélo lo sabran las personas que forman parte del equipo de este estudio.

Si aceptas que participe su menor hijo, le pido que por favor pongas una ( ¥) en el cuadrito de abajo que dice “Si quiero
participar” y escribe el nombre tu hijo (a).

Si no quieres participar, no pongas ninguna ( ¥'), ni escribas tu nombre.
[] Siquiero participar

Nombre del participante:

Nombre y firma de la persona/investigador que obtiene el asentimiento:

Giovanna Chunga Nunura ' g
7 ] AN\
—F D ]

Fecha:
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Anexo N° 6

Carta de Aprobacion de la Institucion para la Recoleccion de Datos

g
Universidad 7
Norbert Wiener

Lima, 16 de setiembre de 2022

Carta N°0640-068-09-2022-DFCS-UPNW
Sra, Luisa Sanchez Ramirez
Directora
Colegio 1.E. N°0274
Lima
Presente. -

De mi consideracion,

Es grato dirigirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez presentarle a la CD.
Giovanna Milagros Chunga Nunura con N° de DNI 25831881 y codigo de estudiante
2020800385, Estudiante del IV ciclo de la Segunda Especialidad en Odontopediatria, quien
solicita acceder a su institucién con la finalidad de recolectar sus datos estadisticos para
desarrollar su proyecto de investigacion titulado “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL
DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS
ESTUDIANTES DE 11A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA PROVINCIA EL DORADO
20227 por lo que le agradeceré su gentil atencion al presente.

Sin otro en particular, me despido.

Atentamente,

Facultad de Ciencias de la Salud

INSTITUCION EDUGCATIVA
3 N- 0274 “L.SR
! RECEPCION

P heoh eccmee Jaeiioe Fececaaar

[hore. o covocannes N ExP covencace

uwiener.edu.pe
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Aiio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

CONSTANCIA DE ASISTENCIA

El Sefior Director, Lic. Didier Rios Mori, de la Institucion Educativa 0274
Luisa Sdénchez Ramirez".

Certifica que, la C.D. Giovanna Milagros Chunga Nunura con N° de DNI
25831881 y cédigo de estudiante a2020800385, de la Segunda
Especialidad de Odontopediatria de la Universidad Norbert Wiener.

Ha realizado un levantamiento de informacién en nuestra institucion, para su
tesis titulada, “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL
EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES
DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA, PROVINCIA EL DORADO 2022"
para optar el titulo de especialista en Odontopediatria.

Se otorga la presente constancia, a solicitud del interesado y para los fines que

estime conveniente.
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Universidad
Norbert Wiener

Lima, 16 de setiembre de 2022

Carta N°0641- -, -UPNW
Sra. Sonia Vela Rioja
Directora
C.E. Agropecuario
Lima
Presente. -

De mi consideracion,

Es grato dirigirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez presentarle a la CD,
Giovanna Milagros Chunga Nunura con N° de DNI 25831881 y codigo de estudiante
42020800385, Estudiante del IV ciclo de la Segunda Especialidad en Odontopediatria, quien
solicita acceder a su institucion con la finalidad de recolectar sus datos estadisticos para
desarrollar su proyecto de investigacion titulado “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL
DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN LOS
ESTUDIANTES DE 11A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA PROVINCIA EL DORADO
2022” por lo que le agradeceré su gentil atencion al presente.

Sin otro en particular, me despido.

Atentamente,

= a_&clo s

Dr./Elias Meliton Arce Rodriguez
Decano
Facultad de Ciencias de la Salud




+ GOBIERNO REGIONAL DE SAN MARTIN

v >
. o  DIRECCION REGIONAL DE EDUCACION
- !

—— UNTDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL - EL DORADO
INSTITUCION EDUCATIVA AGROPECUARIO

“ANO DEL FORTALECIMIENTO Y LA SOBERANIA NACIONAL”

CONSTANCIA DE ASISTENCIA

La Sefiora Directora, Prof. Sonia Vela Rioja, de la Institucién Educativa LE.
COPRODELI Agropecuario “Valle del Sisa”.

Certifica que, la C.D. Giovanna Milagros Chunga Nunura con N° DNI 25831881 v
cddigo de estudiante 22020800385, de la Segunda Especialidad de Odontopediatria de
la Universidad Norbert Wiener.

Ha realizado un levantamiento de informacion en nuestra institucion, para su tesis titulada,
“ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS
DE SAN JOSE DE SISA, PROVINCIA EL DORADO 2022 para optar el titulo de
especialista en Odontopediatria.

Se otorga la presente constancia, a solicitud del interesado v para los fines que estime
conveniente.

Sonia
DIRECTORA(e)



Lima, 16 de setiembre de 2022

Carta N°0639-067-09-2022-DFCS-UPNW

Sr. José Carlos Gutiérre= Calderon

Director

Colegio I.LE. N°06() M. ! Antonio Mes Muro
Lima

Presente. -

De mi consideracion.

Es grato dingirme a Usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez presentarie a 1a CD.
Giovanna Milagros Chunga Nunura con N° de DNI 25831881 y codigo de estudiante
a2020800385, Estudiante del IV ciclo de la Segunda Especialidad en Odontopediatria, quien
solicita acceder a su institucion con la finalidad de recolectar sus datos cstadisticos para
desarrollar su proyecto de investigacion titulado “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL
DESGASTE DENTARIO EROSIVO Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA EN
LOS ESTUDIANTES DE § A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA PROVINCIA EL
DORADO 2022 por lo que le agradeceré su gentil atencion al presente.

Sin otro cn particular. me despido.

Atentamente,

Q,\_
Dr./Elias Meliton Arce
Decano

Facultad de Ciencias de la Salud
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Anexo N° 7

Informe del asesor del Turritin

Reporte de similitud
NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR
Tesis Giovanna Chunga
RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
12431 Words 63532 Characters
RECUENTO DE PAGINAS TAMANO DEL ARCHIVO
48 Pages 217.3KB
FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME
Dec 19,2024 10:43 PM GMT-5 Dec 19, 2024 10:43 PM GMT-5

® 8% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

« 7% Base de datos de Internet » 1% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

+ 3% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

+ Material citado » Coincidencia baja (menos de 10 palabras)
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Evidencias fotograficas del estudio

Anexo N° 8
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Anexo N° 9

Validacion de Instrumento

VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES
1L 1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Jagueline Cespedes Porras
. 1.2 Cargo e Institucién donde labora: Decente de la Universidad Norbert Wiener

1.3 Nombre del Instrumento motivo de ev

6n: factores

iados al d

1.4 Autor{es) del Instrumento: Giovanna milagros Chunga Nunura

1.5 Titulo de la Investigacidn: “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,

PROVINCIA EL DORADO 2022"

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

te dental erosive

CRITERIOS Deficients Baja Regular | Buena | Muy buena
1 2 3 4 £l
1. CLARIDAD Esta formulade con lenguaje X
3 apropiado.
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conducias X
3 observables.
3. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia X
y tecnologia
4. DRGANIZACION Existe una onganizacian lagica. x
Comprende los aspectos de
& SUACIENCIA nannzad  calidad : SUE itBms. *
Adecuado para valorar aspectos
6. INTENCIONALIDAD | del desamollo de capacidades x
cognoscitivas.
Alineado a kos objetivos de la
- CONRISTENGLA inwestigacidn y metodolog ia. X
&. COHERENCIA Entre los indices, indicadaores y X
) las dimensicnes.
La estrategia responde al
8. METODOLOGIA propdsito del estudio x
10. PERTINENCIA El instrumanto es adecuado al X
- tipo de Investigacian.
CONTEO TOTAL DE MARCAS
{realice el conteo en cada una de las categorias de
la escala)
A B c D E

Coeficiente de Validez = [1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (SxE) =
50

Hl. CALIFICACION GLOBAL (Ubique el cosficienta de validez oblenido en el intervala respectivo y margue con un

aspa en el circulo asociada)

Categoria Intervalo
Desaprobado < _— [0,00 — 0,60]
Observado - <0,60 —0,70]
Aprobado o > <0,70 — 1,00]

IV. OPINION DE APLICABILIDAD:

Aplica,

12 de noviembre del 2022
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

IV. DATOS GENERALES
V. 1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Jaqueline Cespedes Porras
Vi 1.2 Cargo e Institucién donde labora: Docente de la La Universidad Norbert Wiener
1.3 Nombre del Instrumento motive de evaluacién: INDICE DE O'BRIEN (1994)
1.4 Autor{es) del Instrumento: Giovanna milagros Chunga Nunura

1.5 Titulo de la Investigacién: “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,

PROVINCIA EL DORADO 20227

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deficients Baja Regular | Buena | Muy buena
1 2 3 4 5
1. CLARIDAD Esta fprmuladu con lenguaje X
apropiado.
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.
Adecuado al avance de la ciencia
3. ACTUALIDAD \ toonctonia X
4. ORGANIZACION Existe una organizacion ldgica. X
Comprende los aspectos de
5. BUFICIENGIA cantidad y calidad en sus items. *
Adecuado para valorar aspecios
6. INTENCIOMALIDAD | del desarmollo de capacidades X
COQnoSsCitivas.
Alineado a los objetivos de la
7. CONBISTENCIA investigacion v metodologia.
#. COHERENCIA Entrl? los |'r_|diuas. indicadores y X
las dimensiones.
La estrategia responde al
5. METODOLOGIA propdsito del estudio x
10. PERTINENCIA EI instn.lrnsntl_:l es_s.dal::uadu al ¥
tipo de Investigacidn.
CONTEO TOTAL DE MARCAS
{realice el contan en cada una de las categorias de
la escala)
A B c D E

Coeficiente de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (5xE) =
50

Il. CALIFICACION GLOBAL (Ubigue al coaficients de validez ablenido an el intervain raspactive y margue con un

#spa en el circulo asociado)

Categoria Intervale
Desaprobado < ____— | [0,00 - 0,60]
Observado % <0.60 = 0.70]
Aprobado <0,70 = 1,00]

IV. OPINION DE APLICABILIDAD:

Aplica

12 de noviembre del 2022
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES
1L 1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Enna Garavito Chang
l. 1.2 Cargo o Institucién donde labora: Docente de la Universidad Norbert Wiener
1.3 Nombre del Instrumento motive de evaluacién: factores asociados al desgaste dental erosivo
1.4 Autorjes) del Instrumento: Giovanna milagres Chunga Nunura
1.5 Titulo de la Investigacién: “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,
PROVINCIA EL DORADO 2022"

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deficiente Baja Regular | Buena | Muy buena
1 2 3 4 5
1. CLARIDAD Esta formulado con lengusje X
" apropiado.
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
B observables.
Adecusdo al svance de |a dencia
3. ACTUALIDAD y tecnologia X
4. ORGANIZACION Existe una organizacian kagica. x|
Comprende los aspectos de
5. SUFICIENCIA cantidad y calidad &n sus items. X
Adecuado para valorar aspectos
6. INTENCIOMALIDAD | del desarrcllo de capacidades X
cognoscitivas.
Alineado a8 los objetivos de la
7. CONSINTENGIA investigacidn y metodologia. X
£. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y X
3 las dimensiones.
La estrategia responde al
. METODOLOGIA oroposito del estudio X
10. PERTINENCIA El instrumento es adecuado al X
3 tipo de Investigadidn.
CONTEO TOTAL DE MARCAS
({realice & conteo en cada una de las categorias de
|a escala)
A B C D E

Coeficiente de Validez = [1xA) + (2xB)] + (3xC) + (4xD) + (SxE) =
50

lll. CALIFICACION GLOBAL (Ubique o coeficients de validez obtenida an el intervala respactiva y margue can un
aspa en el circulo asociade)

Categoria Intervalo

Desaprobado <~ | [0,00 =0,60]
Dbservado < | =0.60-0,70]

Aprobado - <0,70 - 1,00]

IW. OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA

12 de noviembre del 2022 -~ A

Firmaygg"u R



W

VALIDACION DE INSTRUMENTO

IV. DATOS GEMERALES
V. 1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Enna Garavito Chang
Vi 1.2 Cargo e Institucién donde labora: Docente de la Universidad Norbert Wiener
1.3 Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: INDICE DE O'BRIEN (1994)
1.4 Autor{es) del Instrumento: Giovanna milagros Chunga Nunura
1.5 Titule de la Investigacién: “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,
PROVINCIA EL DORADO 2022

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deficiente Baja Regular | Buena | Muy buena
1 2 3 4 3
Esta formulado con lengusje
1. GLARIDAD apropiado. X
Esté ewpresado en conductas
2. OBJETIVIDAD chsarvables. X
Adecuado al avance de |a ciencia
3. ACTUALIDAD y lecnologia X
4, ORGANIZACION Existe una organizacion logica. %
Comprende los aspectos de
5-EAFICIENCIA cantidad y calidad en sus items. *
‘Adecuado para valorar aspectos
6. INTENCIONALIDAD | del desarrollo de capacidades x
cognoscitivas.
Alineado a los objetivos de la
7. CONRITENCIA investigacian y metodologia. ®
Entre los indices, indicadores y
8. COHEREMCIA las dimensiones. ®
La estrategia responde al
9. METODOLOGIA propésito del estudio X
El instrumento es adecuado al
ket tipo de Investigacidn. *
CONTEO TOTAL DE MARCAS
(realice & conteo en cada una de las categorias de
|a escala)
A B [ D E

Coeficients de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (SxE) =
50

. CALIFICACION GLOBAL (Unique o cosficients da validez ablenido an ol intervala respectiva y marque con Un

azpa an el cirtulo asociado)

Categoria Intervalo
Desaprobado <~ | [0,00-0,60]
Observado < = | =0,60=0,70]
Aprobado - <0,70 = 1,00]

IV.  OPINION DE APLICABILIDAD: APLICA

12 de noviembre del 2022

-

—

Firmaysn"o
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

Wil DATOS GENERALES
VIL 1.1 Apellidos y Nombres del Exparto: Enna Garavito Chang

IX. 1.2 Carge e Institucién donde labora: Docente de la Universidad MNorbert Wiener esp. De

adontopediatria

1.3 Nombra del Instrumanto motivo de evaluacion: Calidad de Vida CPQ-ESP (11-14 aiios)
1.4 Autores) del Instrumento: Giovanna milagros Chunga Nunura

1.5 Titulo de la Investigacion: "ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,

PROVINCIA EL DORADO 2022"
Il. ASPECTO DE LA VALIDACION
CRITERIOS Deficiente Baja Regular Buena | Muy buena
1 2 3 4 ]
Esta formulado con lenguaje
1. CLARIDAD apropiad. X
Esta expresado en conductas
2. OBJETIVIDAD ohsarvables. X
Adecuado al avance de la clencia
3. ACTUALIDAD y tscnologia X
4. ORGANIZACION Existe una organizacidn kbgica. x®
Comprende los aspectos de
5- BUFICIENCIA cantidad y calidad en sus items. *
Adecuado para valorar aspectos.
6. INTENCIONALIDAD | del desamollo de capacidades X
Cognoscitivas.
Alineado a los objetivos de la
T- CONBISTENCLA investigacion v metodologia. *
Entre los indices, indicadores y
PR ECOHERENESS las dimensiones. A
La estrategia responde al
9. METODOLOGIA propastn del ectudia X
10. PERTINENCIA El instrumento es adecuado al X
B tipo de Investigacidn.
CONTED TOTAL DE
(realice & conteo en cada una de las categorias de
|a escala)
A B C D E

Coeficiente de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (SxE) =
50

lll. CALIFICACION GLOBAL {Usique el coeficienta da validez oblenida an e intervala respactivo y marque can un

aspa an el circulo asociado)

Categoria Intervalo
Desaprobado < | [0,00-0,60]
Observado < — | <060-0,70]
Aprobado & <070 - 1,00]

V. OPINION DE APLICABILIDAD:APLICA

12 de noviembre del 2022

Fimaysello
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Anexo N° 10

Calibracion

W

Universidad
Norbert Wiener

VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES
I 1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Jaqueline Cespedes Porras
. 1.2 Cargo e Institucién donde labora: Docente de la Universidad Norbert Wiener
1.3 Nombre del Instrumento motive de factores al dental erosivo
1.4 Autor{es) del Instrumento: Giovanna milagros Chunga Nunura
1.5 Titulo de la Investigacion: “ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL DESGASTE DENTAL EROSIVO Y SU
IMPACTO EN LA CGALIDAD DE VIDA DE LOS ESTUDIANTES DE 11 A 14 ANOS DE SAN JOSE DE SISA,
PROVINCIA EL DORADO 2022"

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deficiente Baja Regular | Buena | Muy buena
1 2 3 4 3

1 CLARIDAD Esta formulada con lenguae M

apropiad
2 GBIETIVIDAD Esta expresado en conductas X

observables.
3. ACTUALIDAD ;\decuado al avance de |a ciencia X
4. ORGANIZACION Existe una organizacién légica. X
5 SUFICIENGIA Comprends los aspecios de M

cantidad y calidad en sus items.

“Adecuaca para valorar aspectos

6. INTENCIONALIDAD | del desamoilo de capacidades X
7. CONSISTENCIA Alineado & losyubjslivus dela «
& COHERENCIA Er:ra Ios Indices, indicadores y .
L= estrategia responde al

9. METODOLOGIA propsiin del aetubo %
10, PERTINENGIA nEI instrumento &5 adecuads al .

CONTEQ TOTAL DE MARCAS

(realice el conteo en cada una de las categorias de

a escala)

A B € D E

Coeficiente de Validez = (1x4A) + (2xB) + {3xC) + (4xD) + (SxE) =
50

L. CALIFICACION GLOBAL (Ubique el coaficienta de validez ablenido en el intervalo respectivo y marque con un
aspa en el circulo asociado)

Catagoria Intervalo
Desaprobado < > [0,00 — 0,60]
Observado — — | <0,60-0,70]
Aprobada @» | <0.,70-1,00]

IV.  OPINION DE APLICABILIDAD:
Aplica,

12 de noviembre del 2022
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Evidencia de calibracion

Anexo N° 11

Entrenamiento

Y
Calibracién

Classificagao - Area

*BEWE: hasta 50%
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Reporte de similitud

® 8% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

« 7% Base de datos de Internet * 1% Base de datos de publicaciones
 Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

» 3% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uwiener.edu.pe

4%
Internet
esquisa.bvsalud.or
pesq g <1%
Internet
repositorio.uladech.edu.pe o
<1%
Internet
eprints.uanl.mx
P <1%
Internet
slideshare.net
<1%
Internet
researchgate.net
9 <1%
Internet
Universidad Cesar Vallejo on 2022-11-30 <1%
Submitted works °
repositorio.ujcm.edu.pe
P J P <1%

Internet

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9966/T061_46392927_S.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://pesquisa.bvsalud.org/gim/resource/en/biblio-1253165?src=similardocs
https://repositorio.uladech.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13032/34691/EROSION_DENTAL_CASTILLO_ORUNA_ROSA.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://eprints.uanl.mx/3143/1/1080227472.pdf
https://www.slideshare.net/asulcapalomino/205-plan-de-contingencia-en-la-cooperativa-de-ahorro-y-crdito-pablo-muoz-vega-ltda-de-tulcn-y-el-riesgo-de-liquidez-andrea-elizabeth-pozo
https://www.researchgate.net/publication/339803788_Percepcion_de_felicidad_relacionada_con_la_familia_a_lo_largo_de_la_vida_en_Bogota_Colombia
http://repositorio.ujcm.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12819/2017/Monica_tesis_titulo_2023.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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