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RESUMEN

Los héabitos alimenticios y el estado nutricional tienen una influencia ya sea positiva o
negativa en la salud general de los nifios, esta se ve reflejada en las condiciones de salud
oral que puede encontrarse en el menor, teniendo fuertes repercusiones en su calidad de
vida. Objetivo: fue determinar la relacion entre los habitos alimenticios y el estado
nutricional asociados con la salud oral en menores de 6 a 12 afios en la IPRESS San
Antonio Bajo, Bambamarca 2022. Metodologia: se realiz6 una investigacion aplicada,
cualitativa y correlacional. La poblacion se constituy6 por 100 nifios de 6 hasta 12 afios.
Se empled el método probabilistico aleatorio simple. La técnica fue la encuesta y el
instrumento de recoleccion de datos fue el cuestionario para medir los habitos
nutricionales, el estado nutricional y la salud oral. Resultados: los habitos alimenticios
fueron inadecuados (53%), el estado nutricional segin IMC fue delgadez (51%) y la salud
oral no saludable (53%). Conclusion: la salud oral no esta relacionada significativamente

con hébitos alimenticios y con el estado nutricional.

Palabras claves: Habitos alimenticios, nutricién, IMC, salud oral.



ABSTRACT

Eating habits and nutritional status have an influence, either positive or negative, on the
general health of children, this is reflected in the oral health conditions in which the child
may be found, having strong repercussions on their quality of life. The objective of the
study was to determine the relationship between eating habits and nutritional status, both
associated with oral health in children from 6 to 12 years of age, in the IPRESS San Antonio
Bajo, Bambamarca 2022. Methodology: an applied, qualitative and correlational research
was carried out. The population consisted of 100 children from 6 to 12 years of age. The
simple random probabilistic method was used. The technique was the survey and the data
collection instrument was the questionnaire to measure nutritional habits, nutritional status
and oral health. Results: It could be seen that the percentage levels of oral health do not
have a significant relationship between nutritional status and eating habits, which were
inadequate (53%), the nutritional status according to BMI was thinness (51%) and oral
health unhealthy (53%). The study concludes that oral health is not conditioned by eating

habits and nutritional status.

Keywords: Habits Alimentary; Nutrition; BMI; Health
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l. INTRODUCCION

El sedentarismo ha sido objeto de escrutinio recientemente a raiz de la pandemia de
COVID-19 y el incremento de nifios con sobrepeso, obesidad o bajo peso,
relacionado con aspectos como las malas practicas alimentarias familiares, las
nuevas tecnologias, los problemas socioeconomicos y los cambios en las actividades

de ocio.t

Hacia el final del periodo de lactancia, los nifios empiezan a desarrollar pautas
alimentarias. Después, empiezan a mostrar una mayor independencia a medida que
se hacen mayores, ya sea autoalimentandose o utilizando el lenguaje para transmitir

sus demandas o preferencias alimentarias.?

Segun la Organizacién Mundial de la Salud y el Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia, la mala nutricién, la estimulacién insuficiente y la carencia de yodo o
hierro afectan al menos al 20-25% de los recién nacidos y nifios pequefios en los
paises subdesarrollados y estan relacionadas con hasta el 50% de todas las muertes

infantiles en el mundo.®

De 28,0% en 2007 a 13,1% en 2016, la prevalencia de desnutricion crénica infantil
en Peru se redujo, con 26,5% en las regiones rurales y 7,9% en las zonas urbanas. A
pesar de este descenso, las prevalencias se halla por encima de la media nacional en

14 de las 25 zonas.?



La problematica de la desnutricion esta latente, afirma el INEI. En los Gltimos 30
afios se han conseguido progresos inherentes a las causas de la desnutricion, pero la
volatilidad de la condicién y el grado de desarrollo aln provocan indices
significativos de desnutricidn, particularmente entre los nifios de las regiones mas

pobres del pais.*

Dado que el tipo (cereales, verduras, frutas, etc.), la forma (blanda, dura, crujiente,
etc.) y la frecuencia (raciones al dia) de la ingesta de alimentos y/o bebidas llegan a
influir de forma directa en el desarrollo de los dientes y de posibles enfermedades,

tendremos nifios con un estado nutricional bajo. 4

Para tener una nutricion éptima, se necesitan dientes y encias sanos que permitan
masticar, tragar y absorber correctamente los nutrientes. Por lo tanto, la salud
bucodental no consiste solo en tener unos dientes sanos, sino en toda la cavidad

bucal.*

La patologia bucodental mas frecuente en los nifios es la caries dental, provocada
por una higiene bucal deficiente y practicas alimentarias poco saludables. Ademas
de retrasar la erupcion dental, la hipoplasia del esmalte, la xerostomia, la gingivitis
y otras afecciones, la malnutricion afecta negativamente al hueso, al ligamento

periodontal, a los dientes y al desarrollo craneofacial. °

Para ello, es importante conocer los signos clinicos de la cavidad oral, las rutinas
diarias de cada paciente, sus preferencias alimentarias y la informacion sobre las

etapas prenatal y gestacional de la madre; segun Gomez, tener una apropiada



nutricion no es suficiente para realizar una vida saludable, por lo que es importante
destacar la relevancia de cuidar y poseer una buena salud bucal para prevenir

diversas enfermedades tanto en la boca como en el resto del cuerpo.®

Por lo tanto, el presente estudio propone determinar cual es la relacion existente
entre habitos alimenticios y estado nutricional asociado a la salud oral en nifios, en

la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

1.1.  Formulacion del problema
1.1.1. Problema general
¢Cual es la relacion entre habitos alimenticios y estado nutricional
asociado a la salud oral en nifios, en la IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022?

1.2.  Objetivos
1.2.1. Obijetivo general
Determinar la relacion entre habitos alimenticios y estado nutricional
asociado a la salud oral en nifios, en la IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.

1.2.2. Objetivos especificos
+ Determinar los habitos nutricionales en los nifios en la IPRESS
San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.
» Determinar el estado nutricional en los nifios en la IPRESS San

Antonio Bajo, Bambamarca 2022.



1.3.

» Determinar la salud oral en los nifios en la IPRESS San Antonio
Bajo, Bambamarca 2022.

« Identificar la asociacién entre los habitos alimenticios y la salud
oral en nifios, en la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

« Identificar la asociacion entre el estado nutricional y la salud oral

en nifios, en la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

Justificacion

Esta investigacion tiene como importancia, querer contribuir a las evidencias
cientificas, donde la nutricién influye en la salud oral. Una dieta insuficiente
desde la etapa de la gestacion tiene gran impacto en la vida del ser humano,
asimismo una dieta excesiva en altos contenidos de hidratos de carbonos y
grasas conduce a sobrepeso, obesidad o enfermedades crdnicas; siendo éstas
algunas de las causas patoldgicas prevalentes de la cavidad bucal. También
es importante recordar que la poblacion infantil es considerada un grupo
vulnerable, al mismo tiempo es una edad clave para el desarrollo de
programas integrales de prevencion que contribuyan a la reduccién de la
desnutricion, sobrepeso, obesidad y diabetes mellitus. Por esta razén, este
estudio, quiere determinar la relacion entre habitos alimenticios y estado
nutricional asociado a la salud oral en nifios.

Esta investigacion en cuestion, posee una justificacion social debido a que la
malnutricion influye desfavorablemente durante los primeros afios de vida e

influye en el desarrollo de patologias bucodentales. Por lo tanto, es crucial



educar, prevenir y diagnosticar en edades tempranas cualquier habito que
pueda ser perjudicial para los nifios con el fin de mejorar su salud oral y
general; y reducir la prevalencia de enfermedades bucodentales en la
sociedad.

La justificacion tedrica de este trabajo, radica en impulsar que este estudio
sea utilizado como punto de partida en investigaciones futuras, permitiendo
profundizar en el tema y proporcionando datos y estadisticas relevantes que
conlleven a la implementacion de medidas preventivas en relacion a esta
problemética.

Se justifica en la préctica, debido a la falta de programas preventivos
enfatizando la vinculacién entre la nutricién y la salud oral de las familias
cajamarquinas.

Por lo tanto, la relevancia del estudio se basa en el enfoque de la prevencion,
proponiendo cambios a los padres de familia para guiar a sus nifios hacia una
mejor calidad de vida y crear habitos saludables que promuevan la salud

bucal y general.

II. MARCO TEORICO

2.1.  Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Antecedentes internacionales
Silviu E, et al. (2021. Rumania). En este estudio, se examiné la
posible relacion entre la salud bucal y estado nutricional de un grupo

de nifios de Transilvania. El disefio fue observacional, y la muestra



se conformo6 por 154 menores de entre 9 y 12 afios. A través del
andlisis de los datos recopilados, los investigadores no encontraron
una asociacion significativa entre las variables estudiadas, ni
tampoco en funcion del sexo de los pacientes. Como conclusion, se
resalta que la caries dental es un problema de salud publica muy
frecuente, cuyo desarrollo esté influenciado por la nutricion y, por
ende, la dieta y los habitos alimentarios son factores importantes a
considerar.’

Barbosa M, et al. (2021. Brasil). En su estudio transversal, se
propusieron evaluar la posible vinculacion entre estado nutricional y
salud bucodental en escolares. La muestra se conformé por menores
de entre 8 y 11 afios de ambos sexos, a quienes se les realizd un
diagndstico de caries dental empleando el Sistema de ICDAS, y se
calculo el IMC para evaluar su estado nutricional. Ademas, se
recopilaron datos sobre los habitos alimenticios y de higiene oral
mediante una encuesta enfocada a padres de los menores. En los
resultados obtenidos, se visualizé que los menores con sobrepeso
ademas de obesidad manifestaron menos lesiones cariosas que los
demas. Por tanto, se concluy6 que no se hallé una vinculacién directa
entre estado nutricional y la salud bucodental en esta poblacion
escolar.®

Madera M, et al. (2020. Cartagena — Colombia). En este estudio,

el propdsito fue analizar la vinculacién entre salud bucal y estado



nutricional en menores que asisten a hogares infantiles. La
investigacion fue de tipo transversal y conté con la colaboracion de
208 menores. Se recolecto informacion como hébitos de higiene oral
y medidas antropométricas para establecer el estado nutricional de
cada menor. Los resultados mostraron una relacion significativa entre
la presencia de caries dental con el estado nutricional, sugiriendo que
la desnutricion puede tener efectos negativos en el crecimiento y
desarrollo craneofacial, y provocar alteraciones en la textura y
calidad de diversos tejidos como huesos, ligamentos periodontales

ademas de dientes.?

Tenelanda D, et al. (2020. Ecuador). Efectuaron un anélisis
descriptivo, transversal y observacional con un enfoque mixto para
determinar los habitos alimenticios y la salud bucodental en pacientes
de edad escolar. El proposito fundamental fue valorar la vinculacién
entre la ingesta de alimentos cariogénicos y el indice de caries. La
muestra se conformd por 380 educandos de 12 afios, con una
distribucion de género de 45% mujeres y 54.2% varones. Los
resultados detallaron una vinculacion estadisticamente significativa
entre el consumo de alimentos cariogénicos y el indice de caries,
concluyendo que mas de la mitad de los pacientes,
independientemente de su género, presentaron un alto nivel de riesgo

de severidad en caries.X®



Vasconcelos K, et al. (2019. Brasil). El proposito de este estudio fue
examinar la posible vinculacidon entre estado nutricional y salud bucal
en nifios brasilefios mediante un disefio transversal. La muestra
consistié en 197 estudiantes de 10 y 12 afios, y se midio su indice de
masa corporal (IMC) y el indice de CPOD para ambas denticiones
para evaluar la presencia de caries. Los resultados mostraron que los
menores obesos poseian mas lesiones de caries que los menores con
peso normal y sobrepeso. En conclusion, se evidencia una
vinculacion entre obesidad y presencia de caries dental en la muestra
de nifios brasilefios.!

Marwa A, et al. (2019. Egipto). efectuaron un analisis transversal
con el proposito de establecer la prevalencia de caries dental en
menores y jovenes, asi como su vinculacion con la edad, genero,
IMC, grado socioecondémico y habitos alimentarios. Se examinaron
369 participantes de edades entre 3 y 18 afios. Los hallazgos
mostraron que el 74% de nifios tenia caries dental y que los alimentos
cariogénicos eran mas predominantes en los nifios con denticién
primaria. Por tanto, se concluy6 que este estudio ayudo a identificar
los factores de riesgo significativos vinculados con caries dental en
menores egipcios.*?

Hossain S, et al. (2019. Bangladesh de India). realizaron un
analisis cuyo objetivo fue determinar el estado nutricional de

menores en edad escolar a través del indice de masa corporal (IMC).



Se utiliz6 una metodologia transversal y se recolectaron datos a
través de cuestionarios y entrevistas. Se evaluaron a 155 nifios entre
6 y 12 afios, considerando tanto sus habitos alimenticios como su
salud oral. Los resultados conseguidos indicaron que los pacientes
manifestaban un alto indice cariogénico, el cual estaba relacionado
con sus habitos alimenticios y su estado nutricional. Llegaron a
concluir que, se evidencio la relacion entre estas variables y se
demostré la importancia de tener una buena nutricion y hébitos de
higiene bucal adecuados para prevenir enfermedades orales graves.
Halder S, et al. (2018. India). Efectuaron un analisis para investigar
la correlacion entre salud bucal y la obesidad en menores. Fue de tipo
transversal y se examind a 1227 menores de entre 6 y 12 afios, y se
les realizd una encuesta. Los participantes se clasificaron segun su
peso y se evaluaron su salud oral a través del andlisis de dientes
cariados y el indice de higiene oral. Los hallazgos revelaron una
vinculacion entre la obesidad y salud bucal de menores escolares,
concluyendo que el sobrepeso es un factor de riesgo que acrecienta
la posibilidad de enfermedades periodontales.'*

Alcaina A, et al. (2016. Espafia). El proposito fue estudiar el estado
actual de higiene bucal y hébitos alimenticios en un grupo de
menores en edad escolar. La metodologia utilizada fue de tipo
observacional, y se examinaron a 130 nifios entre 3 y 12 afios,

mediante un examen oral y una encuesta a padres acerca de habitos



de higiene como de alimentaciéon. Los resultados indicaron una
asociacion significativa entre la higiene bucal y habitos alimenticios,
ya que el 33% de menores manifestaron caries debido a una higiene
bucal defectuosa, y la denticion temporal fue la més afectada con un
22%. Los autores concluyeron que es esencial educar a los nifios
sobre la salud oral durante la etapa escolar, ya que en esta etapa hay

mayores cambios fisioldgicos.™

2.1.2. Antecedentes nacionales

Vargas K, et al (2019. Peru). El objetivo fue examinar la posible
vinculacion entre estado nutricional y las condiciones de la salud
bucal. La metodologia utilizada fue de tipo transversal y descriptiva,
y se evaluaron a 118 nifios. Los resultados indicaron un alto
porcentaje de desnutricion en combinacion con la manifestacion de
placa bacteriana y una higiene oral deficiente. Estos hallazgos
sugieren que el estado nutricional inadecuado, ya sea cronico o
agudo, esta directamente relacionado con una mala salud oral. Los
autores concluyeron que el estado nutricional deficiente se
correlaciona con la salud oral y que, como resultado, los malos
habitos y la falta de recursos pueden afectar de forma negativa la
calidad de vida.®

Aquino C, et al. (2018. Peru). El proposito de este estudio fue

examinar la posible vinculacién entre IMC y la prevalencia de caries
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dental en educandos de entre 6 hasta 12 afios, seleccionados
aleatoriamente. La metodologia empleada fue de tipo observacional,
descriptiva y transversal, y la muestra se conformé por 220 menores,
en donde 30 presentaban desnutricidn, 23 sobrepeso e igualmente el
restante presentaba un peso ademas de talla adecuados para su edad.
Los resultados indicaron que no manifestaba una directa vinculacion
entre variables. Los autores llegaron a concluir que la malnutricion
no es un factor significativo en la aparicion de lesiones cariosas, pero
si llega a afectar la salud oral y debe ser considerada en la prevencién

de enfermedades dentales.!’

2.1.3. Antecedentes regionales
En la region de Cajamarca existe una falta de informacion que
relacione las variables mencionadas en este estudio. Se ha
descubierto que un estudio realizado por Silva O, et al. (2022. Perq)
se propuso investigar el efecto de los elementos sociodemogréficos,
habitos nutricionales ademas de educativos en menores de 6 afios que
son propensos a padecer caries de primera infancia. El tipo de analisis
realizado fue descriptivo, relacional, observacional, prospectivo y
transversal. Se seleccion6 una muestra de 100 nifios y los resultados
hallados indican que cuanto mas informados estén los padres
respecto a la salud bucal, menor sera la manifestacion de lesiones

cariosas en sus hijos. Por otro lado, se encontr6 que los habitos
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nutricionales poco saludables estdn altamente asociados con la
presencia de lesiones cariosas en los nifios. Llegaron a la conclusion
de que la relacion entre la salud bucal de los menores de 6 afios y los
factores que afectan su calidad de vida es estadisticamente
significativa en cuanto al conocimiento que los padres tienen sobre

la salud.®

2.2. Bases Teoricas
2.2.1. Habitos alimenticios:

Los habitos alimentarios son adquiridos a lo largo de la vida del
individuo y son el resultado de su aprendizaje en la seleccion y
preparacion de alimentos que deben formar parte de su dieta. Estos
habitos son un proceso voluntario y educable que influyen en el estado
de salud. La calidad de los habitos alimentarios puede ser inadecuada,
ya sea por la falta o el exceso de ciertos nutrientes, y estan relacionados
con diversas condiciones médicas, como el sobrepeso, la obesidad y la
anemia.®

Los habitos alimenticios son comportamientos repetidos en el tiempo,
tanto individual como colectivamente, relacionados con el tipo de
alimento que se consume, la frecuencia, el lugar, la forma, el utensilio
utilizado, el proposito y quiénes estan involucrados. Estos habitos son
adquiridos directa o indirectamente a través de practicas socioculturales.

Los principales agentes involucrados en la formacion de los habitos
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alimenticios son la familia, los medios de comunicacién y la escuela. El
clan familiar es el contacto primero de los nifios con los hébitos
alimenticios, debido a que ejerce una gran influencia en su dieta y
comportamiento relacionado con la alimentacién. Los habitos
alimenticios de la familia son la consecuencia de una construccion

social y cultural que se da de manera implicita en sus miembros.®

Los habitos alimentarios nacen en el ndcleo de la familia porque es alli,
donde se comparte la alimentacion, se forma la cultura alimentaria y el
estilo de vida. Estos habitos se afianzan en el entorno estudiantil,
contrastados en la sociedad y en contacto con el medio social. También
estan relacionados con la practica, el entorno geografico y la

disponibilidad de alimentos.?

2.2.1.1.  Factores que llegan a influir en creacién de habitos

alimenticios:

e Biodisponibilidad: es el grado de disponibilidad de los
nutrientes para ser absorbidos por el aparato
digestivo.®

¢ Nivel de educacion alimenticia: reconocer e identificar

que alimentos son los més adecuados para nuestra salud
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y de qué manera combinarlos para una eficaz
biodisponibilidad.t®

e Acceso a los alimentos: estd relacionado con la
posibilidad que tenemos para adquirir algunos

productos del mercado.®

2.2.2. Estado nutricional:
La condicion en la que se encuentra un nifio en términos de su consumo
de alimentos, absorcion y suficiencia para satisfacer los requerimientos
nutricionales adecuados para su edad, género, estado fisiologico ademas
de nivel de actividad se define como estado nutricional. Si la ingesta de
alimentos es equilibrada, entonces la absorcidén de nutrientes por el

cuerpo sera adecuada, y esto se reflejara en la salud general del nifio.

La evaluacién nutricional busca medir la vinculacion entre ingesta de
nutrientes y salud fisica, con el objetivo de detectar desequilibrios en el
estado nutricional del nifio evaluado. Los indicadores de esta evaluacion
se basan en el peso y la talla en vinculacién con la edad cronoldgica del
nifio, lo que permite identificar la presencia de estados nutricionales

desfavorables.?

El estado nutricional viene a ser uno de los determinantes de la salud y
el desarrollo cognitivo y psicosocial en la primera infancia. Por ello, es

imperativo que desde el periodo de gestacién de la madre y libremente
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del entorno econdmico como sociocultural, existan circunstancias
nutricionales beneficiosas que aseguren el desarrollo de la formacién

del sujeto.?!

El estado nutricional es un procedimiento bastante complicado que
depende de varios componentes organicos, genéticos ademas de
ambientales. Los cambios en las condiciones de nutricion son
inicialmente un ajuste metabolico como medida de compensacién del
organismo para compensar carencias; conforme avanza el dafio se
transforman las reservas y cuando estas se agotan se crean lesiones
bioguimicas, luego se alteran las estructuras corporales y en la fase final
se hace evidente la protesta clinica. Por lo tanto, el estado nutricional no
puede medirse de forma directa, sino que su valoracion posee
dependencia de la recogida de datos, a partir de diversos
procedimientos, cuyos estudios permiten obtener indicadores de casos

pasados o presentes del estado nutricional .2

La falta de una dieta equilibrada puede conducir a la desnutricion,
entendida como un alto o bajo consumo de micronutrientes, vitaminas
y minerales; reflejada en desnutricion, obesidad o sobrepeso, que puede
causar enfermedad, morbimortalidad o cualquier tipo de discapacidad,
qgue son condiciones potencialmente prevenibles si se asegura una

nutricion adecuada en el periodo peri y postnatal.??
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2.2.2.1. Evaluacion del estado nutricional y que identificamos:

e A través de la comparacion de las medidas

antropométricas como peso ademas de talla.?

e  Se puede detectar el estado nutricional como déficit,

normopeso y sobrepeso.?*
e Lacantidad de grasa que ha adquirido el cuerpo.?
2.2.2.2. Cdmo saber si el estado nutricional es el adecuado:

2.2.2.2.1. Aplicando la medida del indice de masa
corporal (IMC) de acuerdo con su edad y
relacionarlo con un patron de referencia nos
permite:
e ldentificar la cantidad de grasa de una

persona.?!

e ldentificar el riesgo a enfermedades

cardiovasculares.?

e Identificar grado de obesidad.?*
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2.2.2.3.

Criterios de categorizacion del estado nutricional

segun el IMC

2.2.2.2.1. Estado nutricional segiin IMC en mujeres?!

ESTADO NUTRICIONAL

EDAD Bajo peso Normal Sobrepeso Obesidad
Aios kg/m? kg/m? kg/m? kg/m2
6 <13,8 13,9-17,0 17,1 18,7 >18,8
6.5 <13,8 13,9 - 17,3 17,4 - 19,1 >19,2
7 <13,8 13,9 - 17,5 17,6 — 19,5 19,6
1.5 <13,9 14,0 -17,8 17,9 — 20,0 =201
8 <14,0 14,1 -18,2 18,3 - 20,5 =>20,6
8.5 <141 14,2 - 18,6 18,7- 21,1 =221,2
9 <14,2 14,3 -19,1 19,2-21,7 >21,8
9.5 <14,4 14,5-19,4 19,5-22,3 >22,4
10 <14,6 14,7-19,8 19,9-22,8 222,9
10.5 <14,7 14,8 — 20,3 20,4 - 23,4 >23,5
Il <14,9 15,0 — 20,7 20,8 — 24,0 >24,1
1.5 <15,2 15,3 -21,3 21,4 — 24,6 =24,
12 <15,4 155-21,7 21,8 — 25,1 >25,2
12.5 <15,6 15,7-22,1 22,2 - 25,6 =25,7

Fuente: Mddulo 3 Nutricion y Salud

2.2.2.2.2 Estado nutricional segin IMC en varones

ESTADO NUTRICIONAL

EDAD Bajo peso Normal Sobrepeso Obesidad
Afios kg/m? kg/m? kg/m? kg/m?
6 <13,0 14,0 -16,9 17,0 -18,3 >18,4
6.5 <14,0 14,1 -17,1 17,2 - 18,6 =18,7
7 <14,0 14,1-17,3 17,4 -19,0 19,1
1.5 <14, 14,2 -17,5 17,6 — 19,5 19,6
8 <14,2 14,3 -17,8 17,9 — 20,0 =20,1
8.5 <14,3 14,4 — 18,2 18,3 - 20,4 220,5
9 <14,4 14,5 18,5 18,6 — 21,0 >21,1
9.5 <14,5 14,6 — 18,9 19,0 - 21,5 =21,6
10 <14,6 14,7-19,3 19,4 — 22,0 =221
10.5 <14,8 14,9 —19,7 19,8 — 22,5 >22,6
1 <15,0 15,1-20,1 20,2 - 23,1 >23,2
11.5 <15,2 15,3-120,5 20,6 — 23,6 =237
12 <154 15,5 -20,9 21,0 — 24,1 24,2
12.5 <15,7 158 -21,3 21,4 — 24,6 =>24,7

Fuente: Mddulo 3 Nutricion y Salud
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2.2.3. Salud oral:
La OMS considera que la salud bucal es un indicador importante de
la salud, el bienestar y la calidad de vida. Existe una estrecha
vinculacion entre las patologias bucales y las enfermedades no
transmisibles, ya que poseen en comun factores de riesgo comunes,
como la mala alimentacion, la falta de nutrientes, el tabaquismo

ademas del consumo de alcohol excesivo.®

Es aquella que incluye a los dientes, las encias y el sistema
estomatognatico, como parte esencial para las funciones bésicas de

la vida, como hablar, sonreir y masticar.?

La salud oral adecuada se detalla como la ausencia de dolor orofacial,
Ulceras bucales, infecciones, caries y enfermedad periodontal. Una
buena salud oral es esencial para una buena salud y calidad de viday

en algunas ocasiones puede llegar a ser olvidada.?

En esta se incluye los criterios generales de salud en la medida en que
las patologias de la cavidad bucal y los dientes no difieren de los
cambios en otros 6rganos. Asi, la salud bucodental ideal depende del
respeto a la dignidad humana, base axioldgica general de derechos

humanos y de bioética.?®
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Por lo tanto, la prevencion y tratamiento de los padecimientos
bucodentales y enfermedades no transmisibles deben ser abordados

de manera integrada.?*

Los principales factores de riesgo para la caries de infancia temprana
son: la falta de higiene bucal y un alto consumo de azlcares. A esto,
podemos agregar otro factor como es el nivel socioecondmico bajo,
que es considerado un determinante social universal, por lo que es de
suma relevancia educar a los cuidadores y generar buenos habitos de

salud bucal en los nifios.?*

2.3. Definicion de términos basicos

2.3.1.

2.3.2.

IMC:

es una medida obtenida al dividir el peso de un individuo en
kilogramos entre el cuadrado de su estatura en metros. Esta
herramienta es una forma practica y econémica de evaluar el estado
nutricional de un individuo en funcion de su edad y género, y también
permite identificar posibles problemas de salud asociados.?®
Desnutricion infantil:

Se refiere a la insuficiente ingesta de alimentos en términos de
calidad como de cantidad, lo que provoca consecuencias negativas
en la salud de los nifios. Entre las principales manifestaciones de la
desnutricion se encuentra el retraso en el crecimiento, bajo

rendimiento académico y falta de energia.?®
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2.3.3.

2.34.

2.3.5.

2.3.6.

2.3.7.

2.3.8.

Nifo:

El término "nifio" se refiere a cualquier persona que haya nacido y
tenga una edad menor a 18 afos, excepto en aquellos casos en los que
haya alcanzado la mayoria de edad antes de dicho limite de edad.?’
Peso corporal:

Parametro cuantitativo imprescindible para valorar el crecimiento,
desarrollo ademas del estado nutricional del individuo.?®

Nutricion:

Es el procedimiento bioldgico que sucede en un ser vivo a medida
que su organismo adquiere nutrientes que necesita de los alimentos
ademéas de liquidos para el crecimiento y el desarrollo de las
funciones vitales.?

Sistema Estomatognatico:

Es la unidad morfo funcional integrada y coordinada, conformada por
el conglomerado de estructuras esqueléticas, musculares,
angiologicas, nerviosas, glandulares y dentales, organizadas
alrededor de las articulaciones.*

Alimentos:

Estas son sustancias de naturaleza compleja, que poseen los recursos
requeridos para sustentar la vida.®!

Dieta:

El patron de consumo de alimentos sélidos y liquidos es la forma en

gue un individuo o animal consume sus alimentos. Puede ser
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modificado con fines terapéuticos y hay varios tipos segun su
objetivo especifico.®?

2.3.9. IPRESS:
Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, aquellas
instituciones de salud y servicios médicos auxiliares, privados,
publicos o mixtos, creados o en proceso de creacion que presten
asistencia sanitaria con los fines prevencion, promocion, diagndstico,
procedimiento y/o rehabilitacion.®

2.3.10. Higiene oral:
La prevencion de enfermedades bucales y sistémicas se logra mejor
a traves de un correcto cepillado con herramientas adecuadas y
Ilevando a cabo este habito al menos dos veces al dia. Una higiene
oral inadecuada puede generar muchos problemas en diferentes
ambitos, como el ausentismo escolar, dificultades para comer, dolor

y limitaciones en las actividades cotidianas de los nifios.**

2.4.  Hipotesis de investigacion
2.4.1. Hipotesis
Existe relacion entre héabitos alimenticios y estado nutricional
asociado a la salud oral en nifios, en IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.
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2.4.2. Hipdtesis nula
No existe relacion entre habitos alimenticios y estado nutricional
asociado a la salud oral en nifios, en IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.

2.4.3. Hipdtesis alterna
Existe una relacion significativa entre habitos alimenticios y estado
nutricional asociado a la salud oral en nifios, en IPRESS San Antonio

Bajo, Bambamarca 2022.
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2.5.  Operacionalizacién de las variables
DEFINICION DIMENSIONE TIPO DE
VARIABLES CONCEPTUAL S INDICADORES VARIABLE INSTRUMENTO
Es un comportamiento influenciado por Calificacion
factores  socioecondmicos y se | Adecuado Entre 41 a 60.
considera como una manifestacion de la I
Habitos cultura en una sociedad. Estos factores Calificacion Cualitativa Cuestionario %
alimenticios | pueden afectar tanto el comportamiento Inadecuado de0a40
individual como colectivo de la
poblacién, en términos del consumo de
alimentos saludables. 3°
La nutricion adecuada de un nifio esta
determinada por su estado de salud y |  Adelgazado
Estado bienestar, lo que se logra a través del Normal IMC= P/T? Cualitativa Cuestionario 2
nutricional | equilibrio ~ fisiolégico, biolégico Sobrepeso
metab6lico.?
De acuerdo con la OMS, la salud oral es
un indicador clave de calidad de vida.?® Saludable Calificacion
La salud oral hace referencia al estado entre 61 a 80
de los dientes, encias y el sistema
estomatognatico, lo que permite realizar
Salud oral | de manera funcional actividades como | Medianamente Cualitativa Cuestionario *!

hablar, masticar y tener una apariencia
estética aceptable.

saludable

Calificacién de
41 a 60

No saludable

Calificacién de
0a40
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METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1

Tipo y disefio de investigacion

3.1.1 Tipo de investigacion

3.1.2

Tuvo un enfoque aplicada, cualitativa y correlacional, porque
responde a interrogantes anteriormente planteadas, usando un
instrumento como recogida de datos que permitio cumplir los
propdsitos y de los cuales se obtuvieron resultados expresados en

datos numéricos.3®

Disefio de investigacion

El disefio de estudio fue no experimental, transversal, ademas de
descriptivo y correlacional. ElI enfoque transversal se basa en la
observacion de datos de diferentes variables en una muestra
determinada de poblacion, recopilados durante un periodo especifico
de tiempo.*’

Descriptivo, ya que se enfocd en la descripcion de las variables, la
estimacion de su magnitud y la identificacion de la frecuencia de una
condicion especifica de las variables en un momento determinado. 8

Correlacional, ya que su objetivo principal fue determinar la probable

vinculacién entre variables.3®
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3.2  Poblacién y muestra

3.2.1 Poblacién

Se constituyo por la totalidad de menores que acudieron a la IPRESS

San Antonio Bajo — Bambamarca, 2022.

3.2.2 Muestra

Se constituyo por 100 menores que acudieron a la IPRESS San

Antonio Bajo — Bambamarca, 2022

3.2.3 Criterios de inclusién

Menores de 6 hasta 12 afios.

Menores que acuden con su madre o padre de familia.

Madre o padre que den su firma el correspondiente
consentimiento informado.

Menores que firmen el asentimiento informado.

Menores que estén registrados en la IPRESS San Antonio Bajo

— Bambamarca, 2022.

3.2.4 Criterios de exclusion

Menores que acudan solos o sin algin familiar directo.

3.2.5 Tipos de unidades de poblacion

3.251 Unidad de observacion

Cada menor que acudio a la IPRESS San Antonio Bajo —

Bambamarca, 2022.
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3.2.5.2

3.2.5.3

3.254

Unidad de muestreo
Menores que acudieron a cita odontoldgica en IPRESS

San Antonio Bajo — Bambamarca, 2022.

Unidad de analisis

Cada menor de 6 hasta 12 afios que asista a IPRESS San
Antonio Bajo - Bambamarca, 2022 y que den
cumplimiento con criterios de inclusion y que fueron

valorados con el instrumento de recoleccion de datos.

Tipo de muestreo

Se efectud un muestreo de tipo probabilistico aleatorio
simple, en el cual se determind que este tipo de muestreo
se da al azar, dando la misma posibilidad a toda la

poblacién de ser elegido.

3.3  Método de investigacion

3.3.1 Técnica de recoleccion de datos

3.3.2

Se empled como técnica la encuesta, instrumento el cuestionario, el

primero mide el estado nutricional y habitos alimenticios del menor,

y el segundo es un cuestionario de salud oral para nifios.

Instrumento de recoleccion de datos

Por lo tanto, el primer instrumento que se considerd para valorar

habitos alimenticios y estado nutricional, fue tomado como
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referencia del trabajo de investigacion de Villa, V*°, que fue validado
por 3 jueces especialistas, quienes valoraron indicadores como
organizacion, objetividad, claridad, consistencia, coherencia y
estructuro. El instrumento consiste en una encuesta de 20 items para
evaluar los héabitos alimenticios, donde se otorga una puntuacion de
3 para una respuesta correcta, 2 para una respuesta intermedia y 1
para una respuesta incorrecta. El puntaje adecuado se considera en el
rango de 41 a 60, mientras que el inadecuado se sitda entre 0 y 40
puntos.

Con respecto, al estado nutricional se registra, sexo, edad, peso y
talla. Se aplica la formula del IMC con los parametros adecuados para
nifios de 6 a 12 afios.

En el segundo instrumento, se empled un cuestionario validado por
un panel de especialistas compuesto por tres profesionales en el area
de salud oral para llevar a cabo la valoracion de la salud bucal en
nifios. El instrumento en cuestion tiene un total de 14 preguntas,
siendo las dos primeras enfocadas en obtener informacion general.
Ademas, se proporciond una guia de aplicacién para asistir en el
proceso de evaluacién, donde se indicd los parametros para
determinar un estado de salud oral saludable, medianamente
saludable o no saludable.

También realizamos la validacion externa con 3 expertos, constituida

por una odontopediatra y dos magisteres, donde evaluaron cada
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3.3.3

pregunta de los instrumentos antes mencionados teniendo como
indicadores  claridad, objetividad, actualidad, organizacion,
suficiencia, intencionalidad, consistencia, coherencia y metodologia.
Se aplico coeficiente V de Aiken en cada una de las dimensiones
obteniendo un valor del coeficiente considerado dentro de un nivel
“excelente”.

Finalmente, para el andlisis de confiabilidad de dichos instrumentos
se efectud la prueba piloto, se envi6 los datos al estadistico para
establecer la seguridad de los elementos del instrumento. Utilizando
el alfa de Cronbach puesto que evalua la confiabilidad y consistencia
interna de un instrumento constituido por opciones multiples
correlacionando los items; es decir se empled los dos cuestionarios a
20 nifios, determinando un alfa de Cronbach para habitos

alimenticios, estado nutricional y salud oral de 0,82 y 0,95.

Procedimiento

Al iniciar el internado estomatoldgico en el afio 2021, fuimos
testigos de una problematica notoria en los nifios de dicho centro
poblado, razén por la cual aparece la idea de realizar la presente
investigacién, teniendo la disponibilidad, se pasé a realizar la

recogida de muestra en el mes de mayo 2022.
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e Se solicito el permiso correspondiente el dia 06 de mayo del 2022
en la IPRESS San Antonio Bajo — Bambamarca. (Anexo 7) desde
dicha fecha se inicié con la recogida de la muestra.

e Se contd con la ayuda del cirujano dentista Vanesa Fernandez
Villalobos, quien prestd su tiempo a las investigadoras para la
realizacion del muestreo.

e Posteriormente, se registrd el proyecto en la Universidad Privada

Antonio Guillermo Urrelo (UPAGU).

Procedimos a organizar la informacién obtenida para procesarse por
el estadistico, asi mismo, detallar las conclusiones en fundamento a
resultados conseguidos.

3.3.4. Técnica de andlisis de datos

Para el procesamiento de informacion se utilizé el programa SPSS
v.26 y Microsoft Excel, para efectuar el anélisis estadistico. Primero
se halld la confiabilidad de por medio del alfa de Cronbach el cual
fue mayor al 0,80.

Finalmente, se ejecuto la prueba del Chi- cuadrado, el cual se utiliz6

para comprobar la hipétesis.

Aspectos éticos de la investigacion
Durante este estudio se tomé en consideracion el Codigo de Etica y
Deontologia de UPAGU. Se tuvo cuidado de respetar la identidad de los

individuos entrevistados, de preservar la filiacion intelectual cuando se
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publique la revision bibliogréfica de naturaleza cientifica, y de actuar con
honestidad y en cumplimiento de los principios éticos del testimonio de
Helsinki del afio 1964, adoptado por XVIII Asamblea Médica Mundial en

la reunion en ciudad de Fortaleza, Brasil, octubre de 2013.
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V.

RESULTADOS
TABLA N°01
Habitos alimenticios y estado nutricional asociado a la salud oral en nifios en la
IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.
Variable Indicadores Conteo Porcentaje Pruetza.
estadistica
No saludable 53 53
Medianamente
Salud oral saludable 34 34
Saludable 13 13
2 —
Habitos  Adecuado 47 47 X—_ooégg
alimenticios Inadecuado 53 53| P=%
Adelgazado 51 51
Es_tqdo Normal 40 40
nutricional
Sobrepeso 9 9
Fuente: Propia
Descripcion:

Con respecto a salud oral 53 de los nifios se encuentran no saludables, 34 nifios se

encuentran medianamente saludables y 13 nifios se encuentran saludables.

Con respecto a los habitos alimenticios se encontré que 47 nifios se encuentran en un

nivel adecuado, mientras que 53 de ellos estan en un nivel inadecuado.

Con respecto a su estado nutricional 51 nifios se encuentran adelgazados, 40 nifios se

encuentran en estado normal y 9 de ellos estan con sobrepeso.

Referente a la prueba estadistica chi cuadrado se consiguio que la significancia p >

0,05, por lo que no se manifiesta asociacion estadisticamente significativa entre habitos
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alimenticios y estado nutricional vinculado a la salud oral en los nifios de la IPRESS

San Antonio Bajo Bambamarca 2022.

GRAFICO N° 01

Habitos alimenticios en nifios en IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

Variable Indicadores Conteo | Porcentaje
Habitos Adecuado 47 47
alimenticios | Inadecuado 53 53

Fuente: Propia

53
52
51
50
49
48
47
46

45

44
Adecuado Inadecuado

Fuente: Propia.

Descripcion:
Encontramos que 53 nifios de la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022 tienen

habitos alimenticios inadecuados y 47 nifios tienen habitos alimenticios adecuados.
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GRAFICO N°02

Estado nutricional en los nifios en la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

Variable Indicadores Conteo Porcentaje
Adelgazado 51 51
Es.t%do Normal 40 40
nutricional
Sobrepeso 9 9

Fuente: Propia.

60

40

50
40

30

9

Adelgazado Normal Sobrepeso

20

10

Fuente: Propia.

Descripcion:
Encontramos que 51 nifios de la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022 tienen
el estado adelgazado, 40 nifios tienen el estado nutricional normal y 9 de ellos se

encuentran con sobrepeso.
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GRAFICO N°03

Salud oral en los nifios en IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022.

Variable Indicadores Conteo Porcentaje
No saludable 53 53
Medianamente

Salud oral saludable 34 34
Saludable 13 13

Fuente: Propia

60
50
40
30
20

10

No saludable

Fuente: Propia.

Descripcion:

Medianamente Saludable
saludable

Encontramos que 53 nifios de la IPRESS San Antonio Bajo, Bambamarca 2022 estan

en un nivel no saludable respecto a la salud oral, mientras que 34 nifios se hallan en un

nivel medianamente saludable y 13 de los menores se encuentran en un nivel saludable.
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TABLA N°02

Habitos alimenticios y salud oral en menores, en IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.

HABITOS ALIMENTICIOS

SALUDORAL |\ ADECUADO ADECUADO  TOTAL ESTADISTICA
NO SALUDABLE 26 27 53 =171
g":&gﬁgrEENTE 18 16 34 p =0,426
SALUDABLE 9 4 13
TOTAL 53 47 100

Fuente: Propia.
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GRAFICO N°04

30%
25%

20%

15% = INADECUADO
m ADECUADO
10%
4%
5%

0%
NO SALUDABLE =~ MEDIANAMENTE SALUDABLE
SALUDABLE

Fuente: Propia.

Descripcion:

Se encontré que en salud oral no saludable se encuentran 26 nifios con habitos
inadecuados, 27 con hébitos adecuados; respecto a salud oral medianamente saludable
hay 18 nifios que tienen hébitos inadecuados y 16 con habitos adecuados; respecto a
salud oral saludable hay 9 nifios con habitos inadecuados y 4 con habitos adecuados.
Ademas, se obtuvo que la significancia fue mayor a 0.05 (p > 0,426), por lo que los
habitos alimenticios y la salud oral no presentaron una asociacion estadisticamente

significativa.
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TABLA N°03

Estado nutricional y salud oral en menores, en IPRESS San Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.

Estado nutricional: IMC

I I
Salud ora Adelgazado Normal Sobrepeso  Total Prueba

estadistica
No saludable 24 25 4 53 x*=1,60
Medianamente _
saludable 19 11 4 34 p=0,450
Saludable 8 4 1 13
Total 51 40 9 100

Fuente: Propia

GRAFICO N°05

25
24

25

20

15 B No saludable
B Median. saludable

10 m Saludable

4 4

t

Adelgazado Normal Sobrepeso

Fuente: Propia.

Descripcion:
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Se encontro que respecto a la salud oral no saludable hay 24 nifios adelgazados, 25
con un estado normal, y 4 con sobrepeso; mientras que para la salud oral medianamente
saludable hay 19 nifios adelgazados, 11 nifios con estado normal y 4 nifios con
sobrepeso y respecto a salud oral saludable hay 8 nifios adelgazados, 4 nifios con estado
nutricional normal y 1 nifio con sobrepeso. Respecto a la prueba estadistica se encontrd
que la significancia es superior a 0.05 (p>0.45) por lo que aceptamos la hipdtesis nula

de que no hay vinculacién entre la variable de salud oral con estado nutricional.

V. DISCUSION

El presente estudio tuvo como proposito general determinar la relacion entre habitos

alimenticios y estado nutricional asociado a la salud oral en nifios en IPRESS San
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Antonio Bajo, Bambamarca 2022; donde se ejecutd una ficha de recogida de

informacioén en menores de 6 hasta 12 afios.

Los resultados mostraron que no presentd porcentajes significativos en cuanto a los
habitos nutricionales (inadecuado 53% Yy adecuado 47%), estado nutricional
(adelgazado 51%, normal 40% y sobrepeso 9%) pero si mostré una relevancia en
cuanto a la salud oral (no saludable 53%, medianamente saludable 34% y saludable
13%), concluyendo que no se manifiesta vinculacion estadisticamente significativa

entre habitos alimenticios y estado nutricional vinculado a la salud oral.

El estudio posee parecido con el efectuado por Aliaga* en el 2019 en Pert, quien
realizé un estudio sobre habitos alimenticios, ingesta de alimentos y sus repercusiones
en la salud bucal en menores de 9 hasta 11 afios, como resultados se obtuvo que el
grado de severidad en la salud oral fue alto (indice CPO-D en mujeres 5.55 y CPO-D
en hombres 5.45), a la vez obtuvo porcentajes de nifios afectados por habitos
inadecuados en el consumo de alimentos cariogénicos obteniendo un resultado del

63.33%, lo que conlleva a un estado nutricional deficiente.

Razén por la cual nuestros resultados nos permiten inferir que los nifios segun las
respuestas proporcionadas poseen malos habitos alimenticios (53%) debido a que la
mayor parte ejecuta el consumo de alimentos en horarios no recomendados, a su vez,
la dieta es poco variada con respecto al tipo de alimentos, viéndose reflejado en su
estado nutricional (adelgazado 51%) y consecuencia de ellos en una salud oral no

saludable con el 53%.
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El resultado referente a determinar los hébitos alimenticios en los nifios fue que los
habitos alimenticios inadecuados tienen un porcentaje del 53% y los habitos adecuados
del 47%, con lo cual no se logra tener una diferencia significativa, concuerda con el
estudio realizado por Villagra y Meza, quienes evaluaron la calidad de habitos
alimenticios en escolares en Paraguay, los cuales observaron que tampoco existen
diferencias significativas entre habitos no dptimo con el 38% y habitos 6ptimos con el

12%. 4

Para establecer el estado nutricional de los menores se obtuvo como resultado
adelgazado 51%, normal 40% y sobrepeso 9%; en contraposicion a ello tenemos el
estudio de Hernandez (2020) quien evaluo el estado de nutricién predominante en dos
localidades indigenas, realizando un estudio observacional y transversal, como
resultado obtuvieron un estado nutricional normal con el 68.3% a pesar de pertenecer

a una comunidad de bajos recursos.*?

La salud oral en nifios se obtuvo como resultados, no saludable 53%, medianamente
saludable 34% y saludable con el 13%; lo cual coincide con la investigacion de
Gonzales**, quien establecié como propdsito determinar la salud oral en educandos de
12 afios de zona urbana y rural en la region Del Mauleel. Efectud un analisis transversal
con muestreo por conveniencia, los que participaron fueron adolescentes de 12 afios,
obtuvo como resultado una salud oral deficiente con un 63.9%, siendo levemente

superior para la parte rural (66.2%) que para la zona urbana (61.3%).

Con respecto a los habitos alimenticios asociado a la salud oral podemos evidenciar

que resalta por un pequefio porcentaje el inadecuado habito alimenticio (53%) que
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tienen los nifios, sin mucha diferencia los habitos adecuados (47%) ambos asociado a
un estado de salud oral no saludable (53%) y medianamente saludable (34%). Estos
resultados concuerdan con Valencia®® en su estudio en el 2021 en la ciudad de Tacna
donde no encontro relacion significativa entre higiene oral y habitos alimenticios,
estableci6 que 73,4% de personas poseen entre buena y mala higiene oral; y el 50,4%
tienen habitos alimenticios poco saludables. También tenemos a Zaga“*® en el 2019 en
Arequipa — Perd, el cual encontrdé que los habitos alimenticios en area urbana son
buenos en comparacion con la sub-urbana muestra habitos alimenticios en su mayoria
no apropiados, a su vez el valor CPOD en la urbana es una media 7.7+/- -2.23 y en la
sub urbana es 9.5 +/- 3.25, con lo que concluye que existe una vinculacién entre habitos
alimenticios e indice CPOD, siendo esta mejor en la parte urbana, dichos resultados
tienen similitud con los encontrados en el presente estudio, ya que se confirma que los
habitos alimenticios inadecuados de la zona rural se ven reflejados en una salud oral

inadecuada en los nifos.

Y para identificar la vinculacion entre estado nutricional y salud oral en menores,
obteniendo como resultados que los grupos de nifios segun niveles de salud oral
presentan niveles porcentuales no muy diferenciados en los niveles de estado
nutricional conforme el IMC, situacion que declara una relacion estadistica no
significativa, es decir, que la salud oral no condiciona o no tiene relacion con el estado
nutricional conforme el IMC. Coincidente con el estudio de Mamani*’ en el 2020 en la
ciudad de Tacna, donde se encontro un 65.70% con normopeso y 22.90% de sobrepeso,

la prevalencia de caries dental fue determinado por el CPOD obteniendo como
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resultado un 5.26% (nivel alto) ademas de CPOD 2.92 (nivel moderado). Estos
resultados confirman que no se manifiesta vinculacion entre estado nutricional con el
perfil de salud bucal en educandos, sin embargo, el nifio con sobrepeso no tiene una

buena salud bucal.

En contraposicion con el estudio de Linares* en Ayacucho — Perd donde obtuvieron
como resultados que el 62,2% de escolares de primaria tiene un indice de higiene oral
de nivel regular, el 37,8% nivel malo y ningln escolar fue considerado con un indice
de nivel bueno. Y con respecto al estado nutricional 2 de cada 5 escolares manifestaron
un estado nutricional de talla baja conforme el indice de talla/edad, concluyendo asi
que el cuidado de la salud bucal no se vincula significativamente con el estado de

nutricion por el IMC.

Si estos datos los comparamos con un estudio por Quinde*® y colaboradores en Cuenca
- Ecuador donde evaluaron prevalencia de malnutricion y habitos alimenticios
vinculados como factor de riesgo en educandos de 5 a 10 afios en Parroquia de San
Bartolomé en el 2018, el 47,4% de los nifios estan malnutridos; porcentaje que tiene
relacién con los resultados que obtuvimos (estado nutricional adelgazado 51%, normal
40% Yy sobrepeso 9%) es por eso que esta diferencia estadistica, quiere decir que el
estado de desnutricion en nifios es muy alarmante, los problemas de malnutricién y sus
cifras a nivel mundial tiene que ver mucho con la informacion que los padres pueden

obtener sobre una alimentacién saludable para sus hijos.

Considerando que la desnutricién es una condicion médica en la que el individuo

afectado experimenta desventajas tanto a corto como a largo plazo, su origen se
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encuentra relacionado con factores como la pobreza, la escasa nutricion adecuada y/o
la escases de atencion apropiada del entorno. Este problema puede afectar el desarrollo
cognitivo como fisico del individuo, lo que puede resultar en consecuencias negativas

a largo plazo.

Finalmente, el estado de nutricion en el que se hallan los menores de San Antonio Bajo
y los inadecuados hébitos alimenticios que tienen, estd viéndose reflejado en la salud
oral que presentan, dando a conocer la realidad de las zonas rurales del Peru y las
deficiencias que tiene el sector de salud en dichas zonas, lo que trae como
consecuencias la lucha por optimizar la calidad de vida de estos sectores. Esperando
que esto sirva de gran aporte, tedrico y practico, para la comunidad odontoldgica y las
autoridades del sector de salud de ser requerido, para gestar programas, estrategias,

etc., dirigidos hacia una adecuada nutricion y salud oral.
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VI.

CONCLUSIONES

1. No existe relacion significativa entre habitos alimenticios y estado nutricional

asociados a la salud oral en los nifios que acudieron a la IPRESS San Antonio

Bajo Bambamarca 2022.

Los nifios presentaron un porcentaje ligeramente mayor de habitos alimenticios

inadecuados 53%.

El estado nutricional que predomind fue adelgazado 51%, con lo que se infiere

que los nifios se encuentran en un IMC bajo.

En cuanto a la salud oral, el indicador no saludable tuvo el mayor porcentaje
53% con lo que se confirma que los nifios no se encuentran en condiciones

adecuadas.

La vinculacion entre habitos alimenticios y salud oral en nifios en IPRESS San
Antonio Bajo Bambamarca 2022, presenta que los porcentajes de salud oral (no
saludable 53%, medianamente saludable 34% y saludable 13%) no estan
directamente asociados con los habitos alimenticios (inadecuados 53% Yy
adecuados 47%); razén por la cual deducimos que no se manifiesta dependencia

significativa entre salud oral y habitos alimenticios.
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6. La vinculacion entre estado nutricional y salud oral en nifios en IPRESS San
Antonio Bajo Bambamarca 2022, se puede apreciar que la salud oral presenta
niveles porcentuales (no saludable 53%, medianamente saludable 34% vy
saludable 13%) no muy diferenciados en los niveles de estado nutricional
(adelgazado 51%, normal 40% y sobrepeso 9%). Es decir, que la salud oral no

condiciona o no tiene relacidn con el estado nutricional conforme el IMC.
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VII. RECOMENDACIONES

o Los profesionales de la salud deben promover una nutricion saludable para
los menores de edad, instruyendo a los padres de familia con las practicas
adecuadas que deben seguir, con la finalidad de mejorar sus habitos

alimenticios de las familias de la zona rural.

o A los investigadores, continuar con la investigacion y profundizar sobre la
asociacion en héabitos alimenticios y estado nutricional vinculados a salud
oral, con la finalidad de actualizar conocimientos e indagar mejoras para el

bienestar de la poblacién.

o Finalmente, a la comunidad odontolégica, debe unir fuerzas por trasmitir a
padres y nifios las correctas practicas de higiene bucal, instruir sobre la
cantidad de azUcar o los alimentos dafinos, para evitar futuros problemas no

solo en la cavidad oral sino de manera general.
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IX. ANEXOS

ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Formulacion del | Objetivos del problema | Hipdtesis Metodologia Poblacion y
problema muestra
OBJETIVO Existe relacion | TIPO DE | POBLACION
GENERAL entre  habitos | INVESTIGACION | .
Numero total de
. ., | alimenticios . - .
Determinar la relacion y Segun su finalidad, | nifios que acuden
- estado
entre habitos fue una | a la IPRESS San
. - nutricional i . . .
alimenticios y estado investigacion Antonio Bajo —
- : asociado a la :
PROBLEMA nutricional asociado a la aplicada. Bambamarca en
o | ral en ~
GENERAL salud oral en nifios, en la | 2 ud oral e . el presente afio
Segun el enfoque,
.| nifios, en la
;Existe relaciéon entre IPRESS San Antonio fue una 2022.
. IPRESS San
habitos alimenticios y | Baio, Bambamarca 2022 investigacion
Antonio Bajo,
estado nutricional asociado | OB JETIVOS cualitativa
Bambamarca MUESTRA
a la salud oral en nifios, en | ESPECIFICOS
2022 Segun su alcance, EStuvo
la IPRESS San Antonio
. Determinar  los fue correlacional.

Bajo, Bambamarca 2022?

habitos nutricionales en
los nifios en la IPRESS
Antonio

San Bajo,

Bambamarca 2022.

conformada por
100 escolares en
compafiia de un
padre de familia,

muestra  censal
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. Determinar el
estado nutricional en los
nifios en la IPRESS San
Antonio Bajo,

Bambamarca 2022.

. Determinar la
salud oral en los nifios en

la IPRESS San Antonio

Bajo, Bambamarca
2022.
. Identificar la

asociacion entre  los
habitos alimenticios y la
salud oral en nifios, en la

IPRESS San Antonio

Bajo, Bambamarca
2022.
. Identificar la

asociacion  entre el
estado nutricional y la

salud oral en nifios, en la

DISENO DE

INVESTIGACION

Fue de tipo no
experimental:
transversal
descriptivo y

correlacional.

que cumplen con
los criterios de
inclusion y

exclusion.
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IPRESS San Antonio
Bajo, Bambamarca

2022.
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ANEXO 2: Consentimiento Informado

UMIVERSIDAD PRIV ADS ANTONIO GUILLERRID URFELD
FACULTADDE CIEMCIASDE LA SATTTD
F3CUELL PROFESIONAL DEESTOMATOLOGLA

CONGENTIMIENTO INEFOERA D O

Yo, L identificado
cof DI . Luego de haber sido informado de manera clara,
precis v werbal, los objetivos v procedimientos del provecto de insrestigacidn, que
lewa por titulo: HABITOS ALIMENTICIOZS ¥ ESTADO NIUTRICIONAL

ASOCIADO A LA SALUD ORAL EN NINOS ENLA IPRESS SAN ANTONIO

BAJO BANBAMARCA Acepto la participacidn de md meno hijo (a) con nombre:

Huarman Heras, &nakarern Invlildred
DRI T0A13028
Irrvestizadora

Firma del apoderado
DT

Tella Ortiz Sarnartha Racuel
DHT: 72852522
Irrvestizadora
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ANEXO 3: Asentimiento Informado

UNWIVERSIDAD PRIV AD S ANTONIO GUILLEERO URREELD
FACULTAD DE CIENCIAS DELA SA1TTD
ESCUELL FROFESIONAL DEESTOMATOLOGIA

ASENTIMIENTO INFORMADO

Yo, . acepto
formar patte del siguiente estudio quetiene corno finalidad recolectar inforrnacidn,
que sera utilizada para ayudar a mejorar la calidad de vida v laatencidn que se les
brinda a los pacientes.

Fesponsables dela investigacion:
Huaman Heras Analzaremn Wildred DHI706130238
Tello Ortiz Samantha Fagquel DT 72582521

Acepto Participar Del
Proyecto

Lode o de 2022
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ANEXO 4: Instrumento de recoleccién de informacion.

ENCUESTA DE HABITOS ALIMENTICIOS Y ESTADO NUTRICIONAL?®

ENCUESTA DE HABITOS
ALIMENTICIOSY ESTADO

NUTRICIONAL 1. ;Sabe usted porpué es

reportante levar a su nifio al

Nowbre v Apellido dsl Padre: confol de  creciments ¥

desarrollo?
Hombre v Apelido del Hifio: a. Detectar algunas
alteraciones BT el
Sexo: Edad. crecirnients ¥ desarrolls
Fecha de nacirdents del nifia: del mifio
: L b, Confrol de medidas de peso
Dledidas antropornétricas yialla
Pesa- Talla: . Prevenir enfermedades
2 g comidas le das a
TR consumir habitualrente a su
+ Ldeleazado () hjo?
+  Mormal (] a. Desaymo v alrmerzo
b, Desajuno, alranerzn yoeha
+ Sobrepeso )
. COhesidad (3 o, Alwmerzn voena
5 3. jlavas los aliveentos antes de
Valoracidn nutricional: cocinarlo para darle a tu hajo?
_ a. Slempre
RIE: b, & wveces
+ Destuticidn { ) c. Cuando me acuerdo
+  MNormal (3 4. g fan f're::u&ntg utilizaz las
+  Sohrepeso () m_&n&sh*as en el alimento de ta
hajo?
TIE: a. 1 adweces por sermana
« Talla baja severa (1 b, 3 amds veces por sernana
s Talla baja () ¢ Nunca
Soopné tan frecuente uhlizas las
+ Talla norrmal [ .
werduras en el alinento de fu
PIT: a. 1 aweces por semana
o b, 3 amds veces por sernana
+  Desnutricidn severa [ ¢ Munca
+  Desnutcion ) 6. ;0ué tan frecuente le das fiuta
+  HNommal () atu hijo al dia?
*+ Sobrepeso () a. 1wez al dia
+  Chesidad ] h. 2weces al dia

c. Munca



10.

11.

12.

13.

iOug tan  frecuente unblizas
leche wymgurt erel alirnento de
tn hajo?

a. 1 adweces porsemana

b. 3 arnds veces pOT Sernana
c. Munca

ing tan  frecuente ublizas
pescados v orariscos en el
ahreento de t hyjo?

a. 1 adweces porsemana

b. 3 amis veces por sernana
c. Munca

. ¢Tu hujo come entre coruadas?

a. a1
h. Ha
c. & weces

i0ué tipo de alimentos nglere
tu hijo enfre comadas?

a. Postres o golosinas

b. Frutas o jugos

c. Mada

iCon oué frecuencia a la
servana bebe gaseosa ta hojo?
3. 1 adweces porsemana

b. 3 amds veces por sefnana
¢. Munca

gon ko consurne  dulees,
helados v pasteles mds de una
VEZ a la sermana?

a. sl
bh. Hao
c. & veces

go1 hyo desayuna todos los
dias?

a. 51
h. Ho
c. A weces
14, ;510 oo almuerza todos los
dias?
a. a1
h. Ho

15.

1a.

17.

15,

19.

20.

o, B veces
ion o cena todos los dias?
a. a1
h. Mo
c. & veces

La cena que ingiere tn lijo es

a. Similar al alranerzo
b, Similar al desasuno
¢. Mada

iDénde desayuna tu hijo?
a. Encasa

b. En restaurante

¢. Enambulantes
iDénde alrouerza fu hijo?
a. Encasa

b. En restaurante

¢. Enambulantes
iDénde cena t hyjo?
a. Enrcasa

b. En restaurants

¢. Enambulantes

iCrees gque fuera de casa los
ahirertos son ninos?

a. 51

h. Ho
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ANEXO 5: Cuestionario recoleccién de informacién %

CUESTIONARIO DE SALUD ORAL PARANINOS

En primer lugar, nos gustaria que respondas unas preguntas acerca deti v de tus dientes.

L.

mexo: F oy W[ )
FPoblacian: TT¢ 3 UR( ) B )
Fecha de Macitniento:

. Como calificarias la salud de tus dientes v encias?
D E
FExcelente [
Iluy buena [
Buena [0
Fegular L)
hala .
Peéama )
Ma sé [

ﬂﬂﬂﬁﬂﬂﬂ

)
)
)
)
)
)
)

i Con que frecuencia has sentido dolor en tus dientes durante 1os dltimos dace
neses?

A menudo L3
Lie wez en cuando )
Fara wvez 0
Munca {3
Mo sé {3

A continuacidn, te pedimos que respondas unas preguntas sobre el cuidado detus dientes

5. jCuantas weces has 1doal dentista en los Wltimos doce meses? Marca solo una

alternativa

Ina vez 0

Lios weces {3

Tres veces 0

Mlas de cuatro weces [ )

Mo heido enlos ultimos doce meses 0
Munca heidoal dentista 0

Mo recuerdo [
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=1 no hasido al dentista en lozultimos doce meses pasa ala pregunta 7

6. iCual fuela razdn porla que fuiste al dentista la ultima vez? harca solo una
alternativa
Diolor o molestias en los dientes, enciaz o boca -
Tratatmiento {curaciones, extracciones, limpieza) [ 3
Para un control (3
Mo =& /no recuerdo (3

7. i Con que frecuencia te lavas los dientes? IWarca solo una alternativa
Munca ()
Deladvecesal mes( )
Inawvezalasemana ( )
Deladvecesalasemana ()
[Ina wez al dia ()
Loz o mas weces al dia ()

8. ilJzasz alguno de los sguientes implementos para realizar la limpieza detus dientes
v encias?
sl MO
Cepillo Cy
Hilodental ¢ 3 3
Palitos de dientes (madera)

Cy 2
Palitos de dientes (plastico)
Cr 0
Emjuaguebucal ¢ 3 [ 3
Ctro cr )

En cazo de marcar otro, especifique

O A Tlsas pasta dental para lavar tus dientes
s ) Mo ()
B. Usas pasta dental con flaor
S0 Mol ) Mosg( )
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10.

i Con qué frecuencia comes o hehes alguno de los sguientes alimentos, aungue sea en

proporciones pequehias? Lea cada item

Yarias
weces al
dia

Taodos
los dias

Warias
VECES 3
la

SETTIATIA

Uha wez
ala
SEtTAhA

Yarias
weces al
tnes

Mutica

Fruta fresca

(ralletas,
tottas,
UENLIES

aszensa,
chicha,
litnonada, o
algun
refresco
COT AFCArT

Ivliel,
mmertneladas

Chicles con
aFcar

Dulces o
caratrelns

Leche con
amicatr

Té con
aFcar

Café con
aFcar
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11. jHaz fumado alguna vez?

Todoslos | Varias Una weza | Varias molo una Munca
dias veces ala | la semana | weces al VET
SETTIATIA tres
Cigarrillos
Otro tipo
de tabaco
Especifique

12, Durante losaltimos doce meses debido al estado de tus dientes v hoca, jHas
experimentado alguno de los sigumentes problemas?

il

R[s]

Mo sé

Ile gusta como =e
ven mis dientes

Evito sontelr porque
fio me gustat mis
dientes

Oitros nifins se
butlan de tnis
dientes

Debido aun dolor
de dientes perdi
clases v falte al
colegio

Tengo dificultad
para morder
alimentos duros

Tengo dificultad
piara rnasticar

66




13, 5 Cual ez el mvel educativo que ha alcanzado tupapa? (tutor, padrastro, tutor, adulto
Faron)

Mo estudid enun colegio

Primaria incotnpl eta

Primaria completa

mecundario incompl eta

secundaria cormpleta

Fstudios superiores completados (umiversidad, instituto)

Minmin vardn adulto en la casa

Mo s

14. i CuAl es el nivel educativo de tu mama?

Mo estudid enun colegio

Pritnaria incotnpleta

Primatia completa

mecundario incompl eta

Becundaria completa

Estudios superiores completados (undveraidad, instituto)

Minguna muyer adulto en la caz:a

Mo sé

MUCHAS GERACIAL POR COMPLETAR. EL CUESTIONARIO
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ANEXO 6: Resolucién de aprobacién de proyecto de tesis.

i Ir. José Sabogal N° 913
L] Cajamanca — Perg
Telf.: (076) 365819
v ucogu cdups
UDAGU Resolucicn de Facultad N° 0570-2022-D-FC5-UPAGL

Cajamarca, 23 de diciembre del 2022
Visto: El informe de revision y evaluacion del Proyecto de Tesis intitulado *"HABITOS ALIMENTICIOS
¥ ESTADD NUTRICIONAL ASOCIADD A L& SALUD ORALEN HIP:IEE, EM L& IPRESS SAMN ANTOMNID
BAJD BAMBAMARCA Z0ZZ", revsado por |3 responsable de inwestigacion Ms., CD. Lowrdes

Magdalena Yanac Acedo, en el cual se solicita b emision de I3 resolucion comespondients 3 la

aprobacion del proyecto en mencion presentado por los bachilleres HUAMAN HERAS AMAKAREM
MILDRED ¥ TELLO ORTIZ 3AMANTHA RAGQUEL.

CONSIDERANDC

Cue, kos interesados referidos en & visto han presentado y solicitado la aprobacion del Proyecto ante
&l Decano de [a Facultad de Ciencias de la Salud.

Cue, la responsable de investigacion luego de |a revision y determinacion de la viablidad ha dado por
Aprobado el Proyecto de Tesis en mencion mediante Formate de Evaluacion

Estando lo expuesio. y en uso de las ambuciones conferidas al Decanato en & eststute de la
Uriversidad Privada Antono Guillermms Limelo,

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERD. - APROBAR = proyecto de Tesis “HABITOS ALIMENTICIOS ¥ ESTADO
MUTRICIONAL ASOCIADO A LA SALUD ORAL EN NINOS, EN LA IPRESS SAN ANTONIO BAID
BAMBARMARCA 20227, presentado por los bachilleres HUAMAN HERAS ANAKAREM MILDRED Y
TELLD ORTIZ SAMANTHA RAGUEL.

ARTICULD SEGUMDO. — DECLARAR, a por los bachilerss HUAMAN HERAS AMAKAREM
MILDRED ¥ TELLO ORTIZ SAMANTHA RAGUEL, expeditos para niciar y desamoliar & proyecto de
fesis mencicnado en e ARTICULO PRIMERD.

ARTICULO TERCERD. - ORDEMAR, |a inscripcion del Proyects de Invesfigacion de Tesis en el
Registro de Proyectos de Tesis de la Facultad de Ciencias de la Salud con VIGENCIA de hasta UN
ARD a partir de |a fecha de la presente resolucion.

ARTICULD CUARTO. - DESIGMAR como asesora del mencicnado provects de tesis a la ESP. MG.
CO. JEANNETTE RIGUE MANCHEGO.

Registrese, comuniguese y archivese.

STPERNEIADS FRITAD ANTHIME-TIILE ERLE TR
a Fom il ke Clraaiin de la Ralad

- . r'nrqu'-uJ'mu.l-‘..l:Iihn:lA-'\-urm'
Interesados SRR &,
Archive



ANEXO 7: Carta de autorizacion

GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA

UNIDAD EJECUTORA SALUD HUALGAYOC
BAMBAMARCA

“Ano del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Bombomorco, 06 de Moyo del 2022

CARTA DE AUTORIZACION

Por medio del presente documento. Yo Doctora. Cirujano Dentista VANESSA
FERNANDEZ VILLALOBOS, personal a cargo del area de odontologia en la IPRESS
San Antonio Bajo ~ Bambamarca, provincia Hualgayoc y region Cajamarca. Otorgo
el permiso para ejecutar su instrumento de recoleccion de datos para su proyecto
de investigacidn titulada “Habitos alimenticios y estado nutricional asociado a la
salud oral en nifios, en la IPRESS San Antonio Bajo Bambamarca 2022” 3 las
alumnas Bachilleres en Estomatologia: Huamdn Heras Anakarem con DNI.
70613028 y Tello Ortiz Samantha Raquel con DNI. 72882522, quienes realizaran
dicho proyecto tomando como poblacidn a alumnos que acudan a dicho
establecimiento.
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ANEXO 8: Evidencias fotograficas

Los padres de familia firmaron los documentos solicitados, previo al llenado de datos.
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Recogida de informacion

Se efectud el registro de informacién brindada por los padres y nifios.
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ANEXO 9

TABLA N°01
Variable Indicadores ~ Conteo Porcentaje Pruepa_
estadistica
No saludable 53 53
Salud oral Medianamente 34 34
saludable
Saludable 13 13
2 —
Habitos  Adecuado 47 47 X_— 0,26
alimenticios Inadecuado 53 53| P=0607
£ Adelgazado 51 51
stado Normal 40 40
nutricional
Sobrepeso 9 9

Nota: Encuesta a nifios en la IPRESS San Antonio Bajo
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ANEXO 10

TABLA N°02
HABITOS ALIMENTICIOS CRUEBA
ALUD ORAL ;
SALUD O INADECUADO ADECUADO  TOTAL ESTADISTICA
NO SALUDABLE 26 27 53 =171
MEDIANAMENTE _
SALUDABLE 18 16 34 p =0,426
SALUDABLE 9 4 13
TOTAL 53 47 100

Nota: Asociacion entre los habitos alimenticios y la salud oral
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ANEXO 11

TABLA N°03
Estado nutricional: IMC
Salud oral Prueba

Adelgazado Normal Sobrepeso Total estadistica
No saludable 24 25 4 53  %*=1,60
Medianamente 19 11 4 34 p=0450
saludable
Saludable 8 4 1 13
Total 51 40 9 100

Nota: Asociacion entre estado nutricional y salud oral
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ANEXO 12

CONSTANCIA

El que suscnbe, Lws Alberto Estrada Alva, Licenciado en Estadistica v Master en
Ciencias con mencidn en Estadiztica, COESPE W™ 184, hace constar haber azezorado en
tamafio de muestra v en la parte estadiztica de tesis intitulada:
“Habitos alimenticios v estado nutricional asociado 2 la salud oral en mifios, en la
IPRESS San Antomio Bajo Bambamarca 20227

gue tiene por autoras a:
Husman Heras, Analarem Mildred
Tello Ortiz, Samantha Ragquel

Bachilleres de la Escuela Profesional de Estomatologia de la Universidad Privada

Antonio Guillermo Urrelo.

Atentamente,

Luis Alberio Estrada Alva
D.M.I. 17875883
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