. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

RELACION DEL ESTADO NUTRICIONAL CON LA CARIES DE
INFANCIA TEMPRANA EN NINOS QUE ACUDEN AL SERVICIO
DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ
BUTRON, PUNO 2019 - 2020

TESIS

PRESENTADA POR:
Bach. EVER CALSINA AQUISE
PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE:

CIRUJANO DENTISTA

PUNO - PERU

2022

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

DEDICATORIA
A José y Emma, mis padres por su apoyo constante durante todo este tiempo,
siempre con sus mejores deseos para conmigo.

A Benilda Argote por su apoyo desmedido, su amor y comprension en todo

momento.

A Mishell, por haber llenado mis dias de tanto amor, alegrias y por ensefiarme a
ser mejor cada dia a dia, A Demetrio e Irma por ser como unos segundos padres y a su

apoyo incondicional para conmigo.

Ever Calsina Aquise

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

AGRADECIMIENTO

Estoy especialmente agradecido con Dios por darme la vida, por permitirme ser
fuerte a todas las circunstancias y bendecirme con unos progenitores maravillosos y en

especial a Benilda Argote, por el constante apoyo en todo momento.

Al asesor Dr. Fernando Chéavez Ferndndez, por sus saberes y por su ayuda

brindada para el término de este estudio.

A los miembros del jurado por ofrecer su tiempo, por su importante criterio, su

retroalimentacion, correcciones y sugerencias para completar mi estudio.

A mis comparieros por sus recomendaciones y sus aportes en el transcurso de mi

formacion académica.

Ever Calsina Aquise

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

INDICE GENERAL

DEDICATORIA

AGRADECIMIENTO

INDICE GENERAL

INDICE DE TABLAS

INDICE DE FIGURAS

INDICE DE ACRONIMOS

RESUMEN ....oovirieceeseeeteseeesees s aes s ass s enssss s senn s 11
ABSTRACT ...t s s st essn s snnees 12

CAPITULO |

INTRODUCCION
1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA ... 14
1.2 FORMULACIONDEL PROBLEMA ... 16
1.3 JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.......ocooieiieeeeeceeereeeseeesseesersies s, 16
1.4 HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION ....cooviviieieeceeeeeeeee s, 17
1.4.1 HIpOLESIS gENEIAL......cciiiiiiiiiiieeeee e 17
1.4.2 HIpOteSiS ESPECITICA .......evviiviriieiieieiee s 17
1.5 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION......oooeveieereeeeeteeesee s, 17
1.5.1 ODjetivo general..........cccoviiiiiiii e 17
1.5.2 ODjetivos eSPECITICOS .....ccviiiiiieieieie e 18

CAPITULO 1

REVISION DE LITERATURA

2.1 ANTECEDENTES ..ottt 19
2.1.1 Antecedentes iNterNaCiONAlES. ..........eee e oo 19
2.1.2 AntecedenteS NACIONAIES .........ueeeeeeee e 21

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

2.2

3.1

3.2

3.3

3.4

3.5

3.6

2.1.3  Antecedentes 10CalES. .........cceviiiiiiiiiiee e 22
MARCO TEORICO ...ttt 24
2.2.1 Caries de infancia teMPrana..........ccoceovieiiinieieicieiese e 24
2.2.1.1 Etiologia de 12 CAries........ccoourereiieieiee e 25
2.2.1.2 Clasificacion de 1a CIT ......ccooeiiiiiiiieeeeeeseee, 26
2.2.1.3 DiagnOstico de 12 CArieS.......coevveuiriiriiiriesieeeeeee e 27
222 INAICE CBO-..eururveieieececeeeteeeeee e 28
2.2.2.1 Procesamiento del CEO-0........cccvriririiiciiieece e 28
2.2.2.2 Criterios para evaluacion del ceo-d ..........cccccovveneiiiicinnnn, 29
2.2.2.3 Escala de valores de severidad del indice ceo-d y CPO-D..... 29
2.2.2.4 Formula para determinar el indice de caries:.......ccccccceoevvrennn. 29
2.2.3  EStado de NULFICION .....c.ccuiiiiiiieiecee e e 29
2.2.3.1 Estado de nutricion y salud oral ............ccccooeviiinninninnnnn, 30
2.2.3.2 MaINUEFICION ... 30
2.2.3.3 Indicadores del estado de NUEFICION ..........ccoevrvieriricinicecnn, 32

CAPITULO 11l

MATERIALES Y METODOS

UBICACION GEOGRAFICA DEL ESTUDIO.....cocooooeeeieeeeeeeeeeee s 34
311 AMDItO GENEIAL ...t 34
3.1.2  AMDIt0 €SPECITICO ....ovvviieeeeeeeeecee et 34
PERIODO DE DURACION DE LA INVESTIGACION........c.cooevverenan 35
DISENO Y TIPO DE LA INVESTIGACION ......cocoooivereeecieeieereeenies 35
POBLACION DE ESTUDIO ...t sesees s 35
MUESTRA ..ottt ee ettt 35
CARACTERIZACION DE LAMUESTRA ......ooviiveeiererieeeesrereensensennes 36

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

3.6.1  Criterios de INCIUSION ..........coviiiiiiiie e 36

3.6.2  Criterios de eXCIUSION ........cccoiiiiiiiiiie e 37

3.7 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES ......ccooooiiviieieseeererenninns 37
3.8 TECNICA, INSTRUMENTO Y PROCEDIMIENTO ......cccoooiiiiiiiiene 38
B.8.1 TACNICA ...ttt bbbttt 38

3.8.2  INSLIUMENTO ... 38

3.8.3  ProCeaiMIBNTOS. .....ccuviiiiiiiiieiieieie ettt 38
3.8.3.1 Procedimientos generales ..........c.coovvveieieieneninese e 38

3.8.3.2 Procedimientos SPeCifiCoS ........ccocoveiririenniineneccseeees 39

3.9 ANALISISESTADISTICO ..ot 40
3.10 CONSIDERACIONESETICAS ... 40

CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

41 RESULTADOS .....ooiiieeeeeiieteeseiesiesseesesssss s sssasssssesssssssessas s ssssssssssnsnsens 41
4.2 DISCUSION ..ottt eeee st 45
V. CONCLUSIONES......co.oiiiereeeeeeieetosseesiesies s ssessses s seesssssss s essanasn s 47
V1. RECOMENDACIONES .......cooeieisiereeeiosieesessessiessessssissses e sesssenss s seanasn e 48
VII. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS.........coooveeveiereeiieeevesseseesies s 49
ANEXOS......ooiieereeeesiieseesseesies s ses s ss s ssss s as s st s st an s 56

AREA: Diagnéstico de enfermedades estomatoldgicas.
LINEA: Salud publica y ocupacional.

FECHA DE SUSTENTACION: 12 de julio del 2022

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

‘ﬂ, UNIVERSIDAD

INDICE DE TABLAS

Tabla1l. Estado de nutricion segin genero de los nifios que acudes al area de pediatria

del hospital regional manuel nufiez butron puno 2019 — 2020.................... 41

Tabla 2. Estado de nutricién segin genero de los nifios que acuden al servicio de

pediatria del hospital regional manuel nufiez butrén puno 2019 — 2020 . ... 42

Tabla 3. Prevalencia de caries de acuerdo a la edad en nifios que asistieron al servicio

de pediatria del hospital regional manuel nufiez butrén puno 2019 — 2020 .

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

INDICE DE FIGURAS

Figura 1. Ubicacion geografica del HRMNB - PUNO ........ccccoiiiiiiiiniicc e 34
Figura 2. Relacion del estado nutricional con la caries de infancia temprana en nifios
que acuden al servicio de pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez

BUtrdn PUNO 2019 = 2020 ......coe oot 44

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

INDICE DE ACRONIMOS

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

MINSA: Ministerio de Salud.

ADA: Asociacion Dental Americana.

CEO-D: Dientes Cariados, con indicacién de Extraccion y Obturados.
CPOD: Dientes permanentes cariados, perdidos y obturados.

T/E: Talla para la edad.

P/E: Peso para la edad.

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

RESUMEN

En la etapa de crecimiento de los infantes, la alimentacion es muy importante ya
que esta definira el desarrollo de cada 6rgano que conforma el cuerpo humano, la cavidad
oral es uno de ellos y donde empieza la digestion por ende una patologia en la misma
repercute en la calidad de vida y su estado de salud general. Es por ello que el presente
trabajo de investigacion, tuvo como objetivo: determinar la correlacion del estado
nutricional y la caries infancia temprana en nifios que asistieron al servicio de pediatria
del Hospital Regional Manuel NGfiez Butron Puno 2019-2020. Materiales y métodos:
Este estudio es de tipo cuantitativo, relacional, prospectivo, no experimental y de corte
transversal. En el cual la muestra incluye 128 nifios y nifias. Para la evaluacion del estado
de nutricion se utilizé el IMC, en donde se tallo y peso al nifio de acuerdo a los protocolos
de la OMS. Ademas, se evalu6 la caries por medio del indice ceo-d basado en los
parametros determinados y acorde a los indices de severidad de la caries de infancia
temprana. Los resultados revelan; que los nifios que acudieron al servicio de pediatria del
Hospital Regional Manuel Ndfiez Butron presentan un 3.91% un indice leve, 30.47%
presentan indice moderado y un 65.63% un indice severo, ademas al relacionar las
variables se obtuvo un coeficiente de Pearson de 0.4105 el revela que si existe una
relaciébn moderada. Se concluye que si existe una relaciéon moderada entre el estado de

nutricion y la caries de infancia temprana.

Palabras Clave: Caries de infancia temprana, ceo-d, estado nutricional, IMC.
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ABSTRACT

In the growth stage of infants, food is very important since it will define the
development of each organ that makes up the human body, the oral cavity is one of them
and where digestion begins, therefore a pathology in the same repercussion in quality of
life and general health status. That is why the present research work had as its objective:
to determine the arrival of nutritional status and early childhood caries in children who
attended the pediatric service of the Manuel Nufiez Butron Puno Regional Hospital 2019-
2020. Materials and methods: This study is quantitative, relational, prospective, non-
experimental and cross-sectional. In which the sample includes 128 boys and girls. For
the evaluation of the nutritional status, the BMI was extracted, where the child was
measured and weighed according to the WHO protocols. In addition, caries is evaluated
by means of the ceo-d index based on the determined parameters and according to the
severity indices of early childhood caries. The results reveal; that the children who
attended the pediatric service of the Manuel N{fiez Butron Regional Hospital present
3.91% a mild index, 30.47% present a moderate index and 65.63% a severe index, in
addition, when relating the variables, a Pearson coefficient of 0.4105 was obtained he
reveals that there is a moderate relationship. It is concluded that there is a moderate

relationship between nutritional status and early childhood caries.

Keywords: Early childhood caries, ceo-d, nutritional status, BMI.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

En muchos paises, como el nuestro, la desnutricion infantil y las caries dentales
son entendidas como un problema fundamental de salud publica que posee un grave
impacto en la morbilidad y la mortalidad (1). Conforme a la OMS, el 90% de los infantes
a nivel mundial padecen caries dentales, considerandose las caries dentales como una
problemética de salud publica y hoy en dia es la afeccion crénica mas comun en los
infantes, afectando esencialmente a infantes de bajo nivel socioeconémico (2). En nuestro
pais, la informacion epidemioldgica muestra que esta patologia es cinco veces mas
frecuente que el asma, siete veces mas comun que la rinitis y catorce veces mas comdn
que la bronquitis crénica. La tasa CIT, asimismo es superior al 70% de los paises con
bajos recursos (3). Por lo que la OMS ha conceptuado la caries como un procedimiento
ubicado de causa multifactorial que comienza posteriormente a la erupcion del diente,
ablanda el tejido duro y progresa a caries. La demora en la atencién ante esta patologia

de la cavidad oral de los infantes denotara una calidad de deficiente (4).

Segun la OMS, hay mas de 750.000 nifios desnutridos en el Pera, afectando al
23,2% de los menores de 5 afios, una grave problematica pese a mas de 20 afios de
programas Yy politicas, contribuyendo a aminorar la desnutricién y las caries dentales en
el pais (5). La caries dental en nuestro pais concierne al 85% de los infantes menores de
11 afios en vista de la escasez de un correcto habito de higiene oral y una alimentacion
saludable (6). Es por ello que nuestro pais se encuentra en estado de emergencia de

acuerdo a la OPS (7).
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De acuerdo con el informe del INEI en el afio 2018, en el departamento de Puno
existe una tasa de prevalencia de desnutricion crénica la misma que afecta al 12,2% de

los infantes menores a 5 afios (8).

En nuestro Pais tenemos diversidad de geografias, asi como culturas y etnias, por
ende, un déficit de una politica de salud inclusiva para cada zona geogréafica y poblacion
especifica, por lo tanto, evidenciamos un alto nivel de desnutricion entre los nifios, una
dimensidn que se debe no solo a los habitos alimentarios desordenados sino también a las
malas condiciones y estandares de vida. La desnutricion tiene un efecto enorme en las
personas, agrava y degrada los érganos y tejidos del cuerpo como también aumenta la

susceptibilidad de las personas a las enfermedades, entre otras.

No obstante, cabe sefialar que, en los nifios, los hébitos de higiene y alimentacion
carecen 0 no de cantidades suficientes de fltor, por lo que en esta etapa los hébitos

alimentarios cobran mayor importancia en la formacion de caries.

La finalidad de la investigacion fue determinar la correlacién del estado
nutricional con caries de infancia temprana en nifios que acuden a los servicios de
pediatria del hospital regional Manuel Nafiez Butrén de la ciudad de Puno, por eso se
establecio el indice ceo-d el cual fue adecuado para objetos de estudio y el IMC que nos

da una vista general del estado de nutricion de los nifios participantes.

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La caries actualmente es uno de los padecimientos infecciosos mas comunes y un
problema de salud mas significativos en nuestra sociedad (9). Conforme con la OMS para
el periodo 2004 menciona que alrededor de cinco mil millones de personas han padecido

caries dental (2). Por lo que la CIT es uno de las principales enfermedades no resuelto en

14
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los nifios, por lo que es considerado dentro del grupo de enfermedades cronicas,
complejas o multifactoriales, de manera similar a otras enfermedades como cancer,
diabetes 0 enfermedades cardiacas e incluso con la gripe (3). Estos mismos padecimientos
no tratados pueden traer problemas al comer y al dormir, lo que afecta el desarrollo de un

nifio (10).

En nuestro pais existen politicas para disminuir las tasas de desnutricion y caries
dental en nifios menores de 5 afios, ya que segun los reportes de la OMS existe un 23.2%
de la poblacién infantil en riesgo (5). Ademas, hace 4 afios atras en el departamento de
Puno presentaba un significativo porcentaje de nifios preescolares con padecimiento de
desnutricion crénica, lo cual repercute enormemente en la salud oral y acompafiado de
una mala higiene bucal, hace de que la CIT se agrave aun mas (6), (8). El desarrollo de
un nifio depende del estado nutricional, por ende, el sistema estomatognéatico también

requiere de los nutrientes necesarios para su correcta formacion y desarrollo.

La alimentacion es primordial para la formacién de los dientes, la integridad de
las encias y las membranas, mucosas, la dureza de los huesos, la prevencion y tratamiento
de afecciones orales. La alimentacion tiene una relacion estricta con la integridad de los
dientes; esto significa que el tipo, la forma y cantidad de ingesta de bebidas azucaradas y
alimentos consumidos poseen un resultado directo del pH de la boca y las actividades de

las bacterias que tienen la facultad de contribuir a las caries dentales (11).

Por esta razon, este estudio analizé la relacion del estado nutricional con caries de
infancia temprana en nifios que asisten a los servicios de pediatria del hospital regional

Manuel Nafiez Butron de la ciudad de Puno.
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1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Existira relacion del estado nutricional con la caries de infancia temprana en
nifios que acuden al servicio de pediatria del hospital regional Manuel Nafiez Butron de

la ciudad de Puno 2019-2020?

1.3 JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

Para el Ministerio de Salud, las caries dentales es una de las enfermedades mas
primordiales en odontologia y la mas comun entre la poblacion del Perd, afectando
significativamente a la poblacion pediétrica, y es una grave problematica de salud publica
(12). Las caries presentan una causa multifactorial, en el que interviene el principal factor
etioldgico; los huéspedes sensibles, los microorganismos patégenos y los patdégenos de
los alimentos estan interrelacionados y tardan un tiempo en causar caries (13). La
deficiencia nutricional es el principal origen de la calidad y defectos en la elaboracion de
los esmaltes. Las coronas proporcionan un registro continuo de cualquier anomalia
metabolica o sistémica que ocurra durante la formacion de los dientes, por lo tanto, se ha
informado que el 50 % de los infantes con raquitismo tienen evidencia de produccién de

esmalte (14).

Este trabajo de investigacion proporciona informacion importante y Gtil que los
profesionales de la salud pueden usar facilmente. Ya que revela informacién acerca de la
Relacion del Estado Nutricional Con la Caries de Infancia Temprana en Nifios que
Asisten al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron, Puno 2019

—2020.

Tiene relevancia socioldgica, debido que aporta a los especialistas de la salud del
Hospital Regional Manuel Nafiez Butrén, un indicador epidemiolégico significativo de

la poblacién de estudio, esto nos ayuda a entender que una alimentacion saludable debe
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ir de la mano de unos buenos habitos de higiene bucal. Sobre esa base, implementar
programas para prevenir y promocionar la salud bucal con el fin de generar una mejor
salud bucal de los infantes de la ciudad de Puno y asi, se de mejor calidad de salud a los

punefos.

1.4 HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
1.4.1 HIPOTESIS GENERAL
— Hi: Existe Relacion del Estado Nutricional Con la Caries de Infancia Temprana
en Nifios que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel
Nufiez Butron, Puno 2019 — 2020.
— Ho: No existe Relacion del Estado Nutricional Con la Caries de Infancia
Temprana en Nifios que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional

Manuel Ndfiez Butron, Puno 2019 — 2020.

1.4.2 HIPOTESIS ESPECIFICA
— Los nifios que asisten al servicio de pediatria del hospital regional Manuel Nufiez
butrén presentan en su mayoria un estado de malnutricion.
— Los nifios con malnutricion presentan un alto indice de caries.
— Los nifios con un estado de nutricion adecuado presentan un menor indice de

caries.

1.5 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.5.1 Objetivo general
Determinar la Relacién del Estado Nutricional Con la Caries de Infancia
Temprana en Nifios que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel

Nufez Butron, Puno 2019 — 2020.
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1.5.2 Objetivos especificos
— Determinar el estado de nutricion de acuerdo al género de los nifios que acuden al
servicio de pediatria del hospital regional Manuel Nufiez butrén puno 2019 - 2020.
— Determinar la prevalencia de caries segun la edad en los nifios que acuden al
servicio de pediatria del hospital regional Manuel Nafiez butrén puno 2019- 2020.
— Determinar el indice de caries segun el estado de nutricidn de los nifios que acuden
al servicio de pediatria del hospital regional Manuel Nafiez butrén puno 2019-

2020.
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CAPITULO II
REVISION DE LITERATURA

2.1 ANTECEDENTES

2.1.1 Antecedentes internacionales

Bustamante CB. et al (2021) en Guatemala. Determinaron a traves del método
ICDAS Il, que la cantidad de casos de caries en los infantes evaluados fue de 105 (81.8%).
Un porcentaje mayor de infantes varones (47; 85.5%) evidenciaron caries en contraste
con los infantes mujeres (43; 78.2%), de acuerdo a esto las incidencias de caries fue
superior en el colectivo de 25-36 meses de edad (infantes varones 33; 94.2%; e infantes
mujeres 30; 81%;) en contraste con el grupo de 13-24 meses de edad (infantes varones
14; 70% e infantes mujeres 13; 72.2%). EI nimero de casos conforme al ceo-d fue de 55
(50%). Asimismo, ICDAS Il determino un nimero elevado de casos de caries por infante

en contraste con ceo-d: 6.74 y 1.94 correspondientemente (15).

Davidson K. et al. (2016) en EE.UU. Realizaron un estudio donde incluyeron
doscientos treinta y cinco nifios (94 libres de caries y 141 con S-ECC). La edad promedio
fue 43,3£12,8 meses y el 50,2% eran infantes masculinos. Asimismo, el 34,4% de los
infantes contaban con obesidad o sobrepeso. De manera significativa, mas infantes con
S-ECC se catalogaron con obesidad o sobrepeso en contraste con los infantes sin caries
(p=0,038) y tuvieron puntuaciones z medias de IMC significativamente mas altas que los
infantes sin caries (0,78+1,26 frente a 0,22+1,36, p=0,002). Asimismo, aquel con S-ECC
contaba con porcentajes de IMC mas elevados (69,0%+29,2 frente a 56,8%z+ 31,7,

p=0,003). Los estudios de regresiones lineales multiples mostraron que los puntajes z del
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IMC se vincularon de significativamente e independientemente con el S-ECC y los

ingresos familiares anuales, equitativamente a los percentiles del IMC (16).

Garcia P. y Sanin R. (2014) en Jalisco - México. determinaron la asociacion de
caries dentales y el IMC en los infantes. Se aplico un analisis transversal con muestras de
348 infantes del municipio de Tepatitlan Jalisco, midiendo el IMC, los indices de higiene
oral simplificado, indices de caries dental, y el consumo de azucares/dia. Resultado: se
aprecio que en los 348 infantes se hall6 un nimero de casos de caries del 75.3% con
solamente un 0.4+0.05 de dientes obturados; el 56.3% fueron incluidos en el peso regular
y 43.7% se hallaron con problemas de mala alimentacion. Los infantes que mostraron un
factor de caries mas elevado fueron los de obesidad cronicay los eutréficos, debido a que
mostraron mayor nimero de lesiones por caries. No obstante, los infantes con obesidad o
sobrepeso son los que mostraron inferiores porcentajes de lesiones por caries. Se llego a
la conclusidn que no presentan correlaciones significativas entre las caries dentales y el
IMC en el colectivo analizado, por otra parte, el nUmero de casos de caries y problemas

en la alimentacion de los infantes son elevados (17).

Reyes M. (2015) en Santiago — Chile. Examind la correlacion entre estado
nutricional y existencia de lesiones por caries en muestras de infantes de 2 a 3 afios de la
Region Metropolitana, Santiago, Chile. Esta investigacion hallo correlacion inversa entre
el Indice de Masa Corporal y la existencia de lesiones por caries en los infantes de la
muestra, en otras palabras, conforme al analisis regresion lineal, a un elevado IMC,
inferior prevalencia de lesiones por caries. El resultado de este analisis concuerda con
otros estudios realizados en la Regién Metropolitana y que cuentan con una elevada
representacion poblacional y equitativa calidad metodoldgica. EI nimero de casos de

lesiones por caries hallada fue de 45,9%. Estos resultados son mayores en contraste a los
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informes ministeriales, en el cual el percentil de infantes libres de caries fue de 83% para

infantes de 2 a 4 afios de la Region Metropolitana (18).

2.1.2 Antecedentes nacionales

Chavez J. (2018) Apurimac - Per(. Sefial6 las costumbres alimentarias y limpieza
bucal con respecto a las caries dentales en los infantes del sexto hasta los 36 meses de
edad que acuden al Programa CRED, de Abancay, Apurimac en el afio 2017. Se analiz6
a 100 infantes con sus progenitoras, manejando el método del odontograma y entrevistas.
Con el fin del reconocimiento de la caries dental se empled la técnica del indice del
CPOD. Analizando el resultado se establecié que las costumbres alimentarias conforme
a conjunto de alimentos, en el cual, el 86.36% de los infantes ingieren mieles y azucares,
el 64.39%, 65.15%, y 78.79% ingieren cereales integrales, cereales refinados y cereales
procesados correlativamente. ElI 75.76% ingieren alimentos de pastelerias; 86.36%
ingieren bebidas azucaradas y golosinas; el 50.76 % ingieren frutos secos. En relacion a
las caries dentales, se hallé un nimero de casos de caries en los infantes varones del
40.91%, y 32.58% en los infantes mujeres, obteniendo una totalidad de 73.48%. Con
respecto a la correlacion entre las costumbres alimentarias y las costumbres de limpieza
oral a los estudios estadisticos, se establecié que son significativos porque si presenta

correlacion. (19).

Acosta K. (2016) en Lima — Per(. Hallé un nimero de casos de CIT del 97%.
Con respecto a las situaciones nutricionales, demostré que el 27% adolece de
desnutriciones graves, el 4% muestran desnutriciones agudas, el 4% se encuentra en
sobrepeso, el 2% presentan obesidad y 7% de los infantes padeces de Desnutricién
General. En los estudios de asociacion entre la incidencia de las caries dentales y
Desnutriciones graves, se establecid un coeficiente de spearman de 0.2405, obtuvieron

correlaciones significativas, entre severidad de caries dental y Desnutriciones Cronicas.
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En los estudios de asociacion entre severidad de las caries dentales y Desnutricion Grave,
se establecié un factor rho=-0.0624 (IC 95%: -0.256 a 0.136); en los estudios de
asociacion entre severidad de las caries dentales y Desnutricion General, se establecié un

factor rho=-0.1525 (IC 95%: -0.339 a 0.1299) (20).

Sotero k. (2016) en Trujillo - Per(. Establecié que el indice ceo-d en infantes de
3 a 5 afios, fue de3.85 en promedio (+£3.28); prevalecio la situacién alimentaria regular
con 81.08%, continuando con la obesidad con 10.81% y el sobrepeso con 8.11%. En la
situacion alimentaria regular el indice ceo-d fue 3.73 en promedio (+£3.44), entretanto el
infante con sobrepeso tiene un indice ceo-d de 5.0 en promedio (+3.52). Para terminar,
los infantes con obesidad se hallaron en un indice de 3.88 en promedio (£1.55). No se
obtuvo correlacion entre la situacion alimentaria con la existencia de caries dentales

(t=0.091) (p=0.438) (21).

Delgado B. (2016) en Cusco — Per(. Determino un namero de casos de CIT del
85%. Con respecto al estado de nutricion hallaron que un 13.3% forma parte de
Desnutricion Cronica, Desnutricion Aguda 15.0% y Desnutricion General 6.7%. En los
estudios de relacion Rho de Spearman entre Severidad de CIT y (D/A) y (D/C)
determinaron una correlacion equitativa. Por lo tanto, el nimero de casos de CIT fue
elevado, asimismo la (D/A) y la (D/C), se hallé una correlacion equitativa entre Severidad

de Caries y (D/A) y (D/C) (5)

2.1.3 Antecedentes locales

Apaza M. (2017) en Puno - Per0. Establecié que si presentan enfermedades orales
en los infantes de 2 a 5 afios, sin embargo, la existencia de estas de manera estadistica no
son significativas, conforme a la prueba de hipotesis se hallé con una regularidad mayor

y un indice Ceo-d moderado, es decir, 25 infantes es equivalente al 50,0%, demostraron
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una mayor regularidad de gingivitis moderada con 21 infantes que equivalen al 42,0%,
asimismo, se observd la existencia de 1 caso de gingivitis cronica que es igual a un 2,0%

(22).

Rodriguez G. (2017) en Puno — PerU. Establecio la presencia de correlacion entre
el carécter alimenticio y los niveles de caries a edad temprana en infantes de 6 meses a 5
afios. EI mayor nimero de casos de caries a edad temprana fue en infantes de 2 afios por
latécnica de ICDAS Il. Conforme al género, presenta un mayor nimero de casos de caries
de cavidad observable con dentina visible (cdd. 05;20.63%) y caries de cavidad extensa
observable con dentina visible (cdd. 06;17,46%) en los infantes varones. El estado de
nutricién de los infantes de 1 afio fue de bajo peso y regular, en tanto, quienes muestran

riesgos de sobrepeso son los infantes mujeres de 4 afios en un 73.33% (23).

Mamani V. y Mamani S. en Puno-Peru. Determinaron que el nimero de casos de
caries en edad temprana en nifios desde los 0 a 71 meses presenta una varianza de 46.2%
a 71.27%. también hallaron que entre los 0-11 meses de edad, los infantes solamente
presentaban caries en piezas anteriores (10,5%) y entre las edades de 12-23 meses el
22,6% de infantes presentaban por lo menos una pieza posterior afectada con caries, a los
36 meses un 50.7%, por lo menos una pieza posterior cariada al obtener los 60-71 meses
de edad. Determinaron que el valor promedio para el ceo-d fueron acrecentando conforme
laedad 2.51 a los 3 afios, 3.98 a los 4 afios y 5.65 a los 5 afios. La caries en edad temprana
mostré una repercusion en cuanto a la calidad de vida con relacion a la salud de la cavidad

oral (24).

Saravia D. (2016) Puno, Pomata — Perd. Valiéndose del ICDAS Il logro
determinar la relacion que existe entre el estado de nutricion y la CIT y su correlacién

limpieza oral en infantes de 3 a 5 afios. Determino que el nivel cariogénico del alimento
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que ingieren y las conductas de limpieza oral en los infantes estan correlacionados con el
numero de casos de caries en edad temprana. En el cual se establecié que el nimero de
casos fue elevado, de 98,5%. En donde los infantes de 4 y 5 afios que poseen el 100%, en

tanto que en los de 3 afios en un 95,6% (25).

2.2 MARCO TEORICO

2.2.1 Caries de infancia temprana

La Academia Americana de Odontologia Pediatrica precisa la CIT como la
existencia de uno o mas dientes con caries (cavitados 0 no), ausente (por caries), o
reparados en las denticiones primarias, en infantes, en otras palabras, desde que se nace

hasta los 71 meses, es decir 5 afios y 8 meses (26).

Toda sefial de caries en las superficies lisas en un infante menor de tres afios
determina CIT grave. En infantes de tres a cinco afios, las caries de superficie Unica o
multiple, pérdida de dientes (debido a caries) o restauracion de superficie lisa, cavitadas,
ausencia de dientes temporales anteriores maxilares o factor de reparacion de superficie
* 4 (alos 3 afios), =5 (a los 4 afos) o +6 (a los 5 afios) compone CIT grave (27). La CIT
tiene la capacidad de ser en forma particularmente virulenta, que empieza seguidamente
de la erupcion dentaria, se lleva a cabo en una superficie dental lisa, se desarrolla de
manera rapida y posee un efecto perjudicial en los dientes primarios, a diferencia de los

dientes permanentes, la CIT afectan los dientes superiores (26), (27).

El nimero de casos este tipo de lesion dental fluctia de manera amplia entre
poblaciones. En América del Sur se calcula un nimero de casos aproximado de 70%. 7
naciones como Brasil tienen un nimero de casos de hasta 52%; en México y las naciones

Centroamericanas es aun mas elevada (entre 60% y 93%) (15). Para Davies, el numero
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de casos es mas alta en las naciones en desarrollo, donde las condiciones relacionadas con
la alimentacion son mas frecuentes. Sin embargo, las poblaciones de las clases sociales
menos privilegiadas de las naciones desarrolladas también padecen este padecimiento
(28). Conforme a la OPS (2001), la CIT impactan principalmente a infantes con bajo peso
en el nacimiento y con ausencias, independientemente de sus etnias o culturas, y tienen
la facultad de estar predispuestos a la afeccién por la existencia de hipoplasia del esmalte,
consecuencia del mal estado alimenticio en el tiempo de gestacién y los afios de vida

iniciales (29).
2.2.1.1 Etiologia de la caries

Anteriormente se le denominaba como caries de biberon, porgue se le atribuia al
uso constante de este, sin embargo, diversos estudios realizados han confirmado que no
solamente se debe al manejo de los biberones, sino que también aparece con los liquidos
azucarados que es obtenido de manera natural o quimicamente, tales como refrescos, jugo
de frutas, formulas, leches. La lactancia a libre demanda y el manejo de chupones

endulzados pueden causar la CIT (27).

La CIT es una enfermedad multifactorial en la que varios componentes interfieren
y deben trabajar juntos para causar el padecimiento (29). Esto se basa fundamentalmente
en las cualidades y relaciones de los componentes fundamentales: sustrato, Microflora,
huésped. estos 3 componentes tardan un tiempo en especifico para entrar en accion (30).
Explicé que, si estos 3 componentes interactlan por un corto tiempo, no ocurrira ningin
dafio; en consecuencia, se agregd tiempo, asi como algunos de los llamados componentes
adicionales (la saliva y los componentes que estan supeditados a ella, como el pH y la
capacidad buffer, aun cuando estos componentes ya estuvieron en consideracion por

Keyes (25), (30).
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La teoria moderna de las caries dentales empieza a medida de la interferencia entre
el microorganismo y su retencion en la superficie del diente (el huésped) persiste por
algin tiempo, por lo que el metabolismo de las bacterias (4cido) alcanza altas
concentraciones en la placa bacteriana debido a la excesiva proporcion de azlcar en la

dieta. conocidos como sustratos (31).

e Factores primaries
— El diente (huéspedes)
— Microorganismos (La micro flora)
— Ladieta (los sustratos)
— Los Tiempos.
e Factores secundarios
— Exposicion al fluor
— Enfermedades sistémicas
— Higiene dental
— Edad
— Saliva.

2.2.1.2 Clasificaciéon de laCIT

En 1999 Wyne plante6 una clasificacion fundamentada en el nimero de lesiones,
la pieza afectada (molares y/o incisivos) y la edad del usuario. El concepto incluye
cualidades clinicas generales, los origenes mas frecuentes y las edades en las que los

infantes se ven mas involucrados (32).
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Tipo I : SO : —
Causa Dieta cariogénica solida y semisolida y falta de
(Leve a o
higiene oral.
Moderado) .
Edad Nifios de 2 a 5 afios.
Ubicacion Lesiones  vestibulos-linguales en incisivos
superiores con/sin lesiones en molares. Sin
Tipo II : e
lesiones en incisivos inferiores.
(Moderado a : I :
Causa Inapropiado uso del biberon o, malos habitos de
Severo) . o
lactancia materna, combinacion de ambos, con
/sin pobre higiene oral.
Edad Poco después de la erupcion del primer diente.
Ubicacion | Caries en la mayoria de piezas dentarias.
Tipo I1I Causa Dieta cariogénica y pobre higiene oral.
(severo)

Edad Nifios de 3 a 5 afios.

clasificacion de la CIT segin Wyne 1999 (31).

2.2.1.3 Diagnostico de la caries

Los diagndsticos de caries son fundamentales con el fin de desarrollar un objetivo
de tratamiento apropiado, porque las lesiones a edad temprana se pueden prevenir con un
tratamiento a tiempo. Asimismo, nos admite establecer el nivel de predisposicion a las

caries dentales de los infantes (33).

Conforme a la OMS, el método con el fin de analizar la gravedad del padecimiento
se basa en la longitud de la caries, que se expresa mediante el indice ceo-d para el diente
temporal y el CPO-D para el diente permanente; estos indicadores estan disefiados para
realizar la medicion de la frecuencia de caries, obturados y pérdida de dientes debido a la

caries.
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2.2.2 indice ceo-d

Para el examen del estado de los dientes hallamos diferentes indices
epidemioldgicos que nos ayudan a valorar y comparar la situacion clinicay la prevalencia
de caries dentales en una escala cuantitativa; el indicador epidemioldgico mas utilizado a
nivel mundial es el ceo-d para dientes temporarios por su facilidad de aplicacion,
asimismo, esta disefiado concretamente para su uso en el examen de dientes deciduos
(34). El indice ceo-d fue desarrollado en 1944 por Allen Grubbel como adicion del indice
CPO, que representa el diente cariado, los dientes perdidos y obturados; en su desarrollo
existié la probabilidad de confusion entre las letras CPO, planteo un nuevo simbolismo
que se llevara a cabo para la poblacion infantil a través de un procedimiento ordenado
como las caries dentales, extraccion y obturacion de el diente deciduo con caries, donde
se cuantificd la experiencia de este padecimiento y determinar la gravedad en los
siguientes periodos de tiempo:(>6.5)=muy alto, (4.5-6.5)=alto, (2.7-4.4)=moderado, (1.3-

2.6)=bajo, (0-1.2)=muy bajo (35).

2.2.2.1 Procesamiento del ceo-d

Para comenzar con la evaluacién de la cavidad oral tomaremos como punto de
partida la pieza 5.5 y concluiremos en la pieza 6.5, continuamos con la pieza 7.5 y
concluye en la pieza 8.5 (36). En andlisis de cada diente se maneja por medio del
explorador (pero para la recoleccion se empled una sonda periodontal) manejando una
presion similar como la de escribir, se examina la superficie de los dientes en el orden
detallado a continuacion: en los cuadrantes | y I11 del examen de la superficie dentaria se
ejecutan de las siguientes formas: lingual (oclusal palatino), distal, vestibular y mesial,
esto no ocurre para los cuadrantes Il y IV donde el estudio de la superficie se ejecuta de
la forma siguiente: oclusal, lingual (palatino), mesial, vestibular y distal (37).
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2.2.2.2 Criterios para evaluacion del ceo-d
Si existiera duda sobre la aplicacion de cualquier criterio en el examen médico y
las pruebas de dichos indicadores, se adoptaran reglas que se muestran a continuacion:
-Entre cariado y sano se eligen los cariados.
-Entre obturado y cariado se eligen los cariados.

-Entre temporales o permanentes se elige los permanentes (38).

2.2.2.3 Escala de valores de severidad del indice ceo-d y CPO-D

Calificacion Puntaje
Muy bajo 0,0-1,1
Bajo 1,2-2,6
Moderado 2,7-44
Alto 4,5-6,5

KLEIN, PALMER Y GROUBELL (35).

2.2.2.4 Formula para determinar el indice de caries:
El grado de poblacién de ceod/CPOD se determin6 sumando el nimero de caries
(c), extraidos o indicados para extraccion(e), obturados(o), de todos los individuos

fraccionado entre el nimero total de personas evaluadas (34).

Y.(c,e, 0)
Ti

ceo—d =

2.2.3 Estado de nutricion
Son los resultados del balance entre los consumos de alimentos y de sus
necesidades. Las cantidades y calidades del alimento consumido durante y después del

crecimiento tiene un profundo efecto en la tasa de crecimiento y el tamafio corporal,

esencialmente durante los periodos de méaxima demanda cuando pertenece a un aumento
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en la reproduccién de las células, tanto en las primeras semanas de vida como en los

primeros afos de infancia (39).

2.2.3.1 Estado de nutricion y salud oral

La salud bucal tiene un rol importante para garantizar una situacion alimenticia
adecuada y esto también tiene un rol en la salud integral. La dieta y su forma de comer
son fundamentales en el cuidado dental. La forma de vida y las costumbres alimentarias
determinan la salud en cada uno de los niveles fisicos (20). La estructura de las cavidades
orales requiere de nutrientes con el fin de un crecimiento y progreso adecuado. El
desenvolvimiento del macizo craneo facial sucede por los progresos de todo el aparato
estomatognatico, elementos como: nervios, masculos, huesos maxilares, la mucosa oral,
periodonto, dientes, etc. Esto quiere decir que la formacidon de este tejido esta influenciada
por algin componente y/o elementos que afecten su desarrollo y crecimiento, siendo la
nutricion un componente fundamental en los desarrollos de los mismos (35).

En nuestro pais existen programas para hacer frente a la desnutricién, pero la mala
informacidn hacia la poblacion y la mala asesoria y administracion del sector encargado
de ello dificulta un adecuado uso y manejo de todos estos programas como suplementos

alimenticios para combatir la malnutricion.

2.2.3.2 Malnutricién

Se precisa como un estado nutricional deficiente o desproporcionado debido a una
nutricién pobre o excesiva; es una de las razones mayores de las cargas globales de
morbilidad, ya que méas de un tercio de los padecimientos en nifios en el mundo estan
vinculadas a la desnutricion, siendo una de las principales causas la pobreza (41).

La malnutricion no solo para las naciones del tercer mundo, se ejecuta en naciones
desarrolladas, por usar una dieta inapropiada, en otras palabras, un plan de la calidad
nutricional, caracterizada por comer demasiada grasa, carbohidratos, carbohidratos y
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poca ingesta de proteinas, vitaminas, minerales y fibras; Esto es implementado en la ley
durante mucho tiempo sin la asesoria de expertos, donde puede limitar la concentracion
de algunos nutrientes o anormalidades, lo que lleva al desequilibrio y, por lo tanto,
"desnutricion™ o en su defecto "sobrepeso y obesidad" excesiva " (42).
- Hipernutricion

El incremento excesivo de peso provoca sobrepeso y obesidad en diferentes
grados. La obesidad y el sobrepeso ocurren en cualquier edad, pero los nifios y
adolescentes son particularmente vulnerables ya que posee la tasa mas rapida de aumento
de grasa desde una edad temprana. La obesidad en infantes y adolescentes es hoy en dia
una problematica de salud publica aguda ya que su incidencia sigue aumentando, con
cada una de los efectos negativos que acarrea (43). El alimento que se pega al diente
incrementa el riesgo de caries en contraste con el alimento que desaparece de manera
répida de la boca. Un ejemplo seria, la papa frita y la galleta puesto a que se adhieren a
los dientes por mas tiempo que otro alimento, como las golosinas y los dulces porque
contienen azUcares solubles que se disuelven de manera mas rapida a través de la saliva.
Ademaés, las bebidas azucaradas son menos cariogénicas que una mermelada dulce,
independiente de la cantidad de azUcares que comprendan (43).
- Subnutricion

O desnutricion indica cualquier pérdida de peso inusual, de menor a mayor, no
afecta la etapa grave de la enfermedad, como un infante que pierde el 15% del peso
también se denomina desnutrido o con un infante que pierde el 60% o mas ocurre lo
mismo, siempre estan correlacionados. Estos datos con pesos corresponden a los pesos
disponibles para una edad establecida conforme a constantes reconocidas (36). Tiene la
facultad de ser un trastorno primario basico con todas las variaciones en el desarrollo de

los sintomas en diversos niveles, o se presentan como un sindrome secundario, como un
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sindrome implantado con otra enfermedad infecciosa u otras enfermedades y luego sus

sintomas y sintomas se vuelven mas localizados y pronunciados (36).

2.2.3.3 Indicadores del estado de nutricién

- Indice de Masa Corporal (IMC)
Es la medicion de la vinculacion entre el peso y la talla-longitud de un sujeto y
es ventajoso con el fin de analizar la situacion alimentaria y la salud; se desarrolla

mediante la formula matematica a continuacion:
IMC = peso/talla?

El IMC para las edades son una métrica particularmente beneficiosa con el fin de

determinar la obesidad o sobrepeso (23).

- Indicador peso para la edad

Esta es la medida de salubridad pablica mas conocida y utilizada, vincula el peso
de un infante con un peso apropiado a su edad y proporciona una estimacion del estado
nutricional general. Este es una medida global y no es especifica ya que no distingue
retardo del desarrollo (desnutriciones cronicas) de las pérdidas de peso recientemente

(desnutriciones agudas) (45).

- Indicador talla para la edad

Es una medida lineal de altura alcanzada (altura) que significa los historiales
nutricionales y de salubridad de una persona. observa las desnutriciones crénicas que se
manifiestan como una disminucion de la estatura. Para que la alteracion del crecimiento
sea efectiva, la causa debe ser de larga data. Este indice radica en la pérdida de peso a
largo plazo, en consecuencia, el cuerpo reduce su necesidad de supervivencia y no crece

mas, en otras palabras, conserva una estatura baja acorde a su edad. Este indice necesita
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el historial nutricional del infante y, por lo tanto, se entiende como el més significativo
con el fin de tomar decisiones nutricionales (46).
- Indicador peso para la talla

El peso corporal para la altura es un indice de su situacion alimentaria actual.
Tener bajo peso para la estatura esperada indica pérdida de peso o emaciacion, en otras
palabras, cuantifica el impacto de la desnutricion aguda. El peso suele significar los
cambios actuales en la ingesta de nutrientes, en consecuencia, es una referencia

nutricional a corto plazo (37).
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CAPITULO III
MATERIALES Y METODOS

3.1 UBICACION GEOGRAFICA DEL ESTUDIO

3.1.1 Ambito general

La investigacion fue realizada en la ciudad de Puno que es capital del
departamento de Puno. Asimismo, es apreciada como la capital folclérica del Peru.
Conforme al INEI se extiende una superficie total de 66997 kmz2, y conforme al Censo
2017; cuenta con poblaciones de 1172697hab. y una densidad poblacional de 17,5 p/km?,

Puno se ubica en las coordenadas 15°04'S 70°07'0O.

3.1.2 Ambito especifico

En el area de pediatria del HRMNB del departamento de Puno, tanto en
consultorio externo y en el area de hospitalizacién (PISO). La misma que se ubica en

avenida el Sol N° 1022 de la ciudad capital del mencionado departamento.

E
@

o

O

Oz?

O

Figura 1. Ubicacién geografica del HRMNB - PUNO
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3.2 PERIODO DE DURACION DE LA INVESTIGACION

La investigacion tuvo su desarrollo durante 3 meses y medio diciembre del afio

2019 hasta la segunda semana del mes de marzo del afio 2020.

3.3 DISENO Y TIPO DE LA INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacion es de caracter relacional, cuantitativo,
prospectiva, no experimental y de corte transversal. Relacional, en razén de la medicion
del nivel de asociacion entre variables y transversal, ya que la informacién se recopila

durante un periodo de tiempo en especifico.

3.4 POBLACION DE ESTUDIO

La poblacion fue conformada por 190 infantes entre los 06 meses hasta los 71
meses de edad que acudieron al servicio pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez
Butron de la ciudad de Puno durante el mes de diciembre del 2019 hasta la primera
quincena del mes de marzo del afio 2020. De los cuales se hizo la evaluacion de ellos y

para efectos de la investigacion se tomo a pacientes segun afios cumplidos.

— Tipo de poblacién: finita.

3.5 MUESTRA

Con el fin de establecer el tamafio de muestra representativo en este analisis, se
utilizé un desarrollo de sintesis finita con 95% de confianza, 5% de margenes de error y
méaxima probabilidades de muestra. Mediante el desarrollo se determind una muestra de
128 nifios. Donde conforme al criterio de inclusion y exclusion, se establecio el numero

de nifios participantes para efectos de la investigacion.

_ N«Z*(p=q)
"TEN-D+Z2(p+q)
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n: Tamafo de la muestra

N: Poblacion total (140 nifios)

Z: Nivel de confianza (en este caso fue del 95%, equivalente a 1.96)
p: Proporcion esperada (en este caso 50% equivalente a 0.5)

g: 1-p (para la investigacion: 1 — 0.5= 0.5

o: Error permitido (en este caso fue del 5% equivalente a 0.05)

B 190 + 1.96% * (0.5 * 0.5)
©0.052 % (140 — 1) + 1.962(0.5 % 0.5)

n

n =128

3.6 CARACTERIZACION DE LA MUESTRA

Con un método probabilistico se llevo a cabo el estudio con muestreos aleatorios
simple en los nifios que fueron aptos para participar en la investigacion de acuerdo a los

criterios de inclusion y exclusion.

3.6.1 Criterios de inclusion

Infantes cuya edad este comprendida entre los 01 a 05 afios que asisten al area de

pediatria del Hospital Regional Manuel NUfiez Butron Puno 2019 - 2020.
— Infantes con el consentimiento informado de sus progenitores.
— Infantes de ambos géneros.
— Infantes con similares habitos de higiene bucal.

— Infantes que muestren colaboracion hacia los procedimientos.
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3.6.2 Criterios de exclusion

— Infantes que sus progenitores no otorguen la aprobacién de ser participe en el

proyecto.

— Infantes con presencia de alteraciones sistémicas.

— Infantes no colaboradores.

— Infantes que sus progenitores no consientan la participacion en el desarrollo del

proyecto.

— Infantes mayores a los 5 afios

3.7 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables | Dimensién | Indicadores | . .SUb Categoria Instrumento
indicadores
- Caries leve
(mancha
Caries de Caries indice de blanca) Ficha de
infancia dental. ceo-d caries - Caries observacion
temprana moderada clinica
(lesiones
cavitadas)
- Caries severa
(lesiones con
compromiso
pulpar)
Estado Subnutricién.
Estado nutricional IMC Peso Normal. Tarjeta de
nutricional Talla Sobrepeso. control
Ficha de
Edad Edad Afios 1,2,3,4y5 recoleccion
cronoldgica anos de datos
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3.8 TECNICA, INSTRUMENTO Y PROCEDIMIENTO

3.8.1 Técnica

La técnica empleada para el estudio fue la observacion clinica y la encuesta.

3.8.2 Instrumento

— Con el fin de examinar las caries dentales se realiza por medio del indice ceo-d,
con unas fichas de observacidn clinica de acuerdo con los estandares de la OMS.
— Con el fin de examinar el estado de nutricién de los infantes se manejo el indice

de masa corporal (IMC).

3.8.3 Procedimientos

3.8.3.1 Procedimientos generales

— Se asistio al despacho de la unidad de apoyo, investigacion y docencia del
Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén con el objetivo de solicitar el
consentimiento correspondiente para la aplicacion del proyecto,” (ANEXO 1).

— Conforme aprobado la aplicacion se entreg6 una solicitud al jefe del
Departamento de Pediatria (ANEXO 2).

— Se solicito un asesoramiento en cuanto a llenado correcto en la ficha IMC.
(ANEXO 3).

— Conforme a la obtencion de los permisos convenientes se procedié a hacer el
llenado de los consentimientos informados para que los padres permitan participar
a sus nifios (ANEXO 4).

— Seacondicion6 un ambiente para poder realizar el peso y talla de los participantes.

— Se procedié a hacer el examen intraoral para recolectar los datos (ANEXO 5).
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3.8.3.2 Procedimientos especificos

— Primeramente, se realizé la seleccién de los pacientes de manera aleatoria simple,
de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusion.

— Seguidamente se procedié a entregar los respectivos consentimientos informados
a los padres y/o tutores de los nifios participantes (ANEXO 4).

— Posteriormente se comenz6 con el llenado de la ficha de recoleccion de datos
(ANEXO 5).

— Paracel llenado de la ficha de recoleccion de datos se tomaron los siguientes datos
como el nombre y los apellidos, fecha de nacimiento, género y el lugar de
procedencia.

— Enseguida se procedié con la evaluacion antropométrica, para la cual se tallo y
peso a cada nifio y nifia participante, para tal efecto se puso a los nifios parados
con los talones pegados hacia la pared en donde se ubicaba el tallimetro y con la
mirada de frente para realizar una correcta medicion.

— Una vez tallado el nifio(a), se procedio a realizar el peso de los mismo, el cual se
realizé con una balanza digital y calibrado para fines de la investigacion.

— Una vez obtenido los datos antropométricos, se procedio al llenado de la
odontograma, anotando los dientes cariados (c), extraidos (e) y obturados(o) y
poniendo énfasis en el los dientes cariados ya que este es la zona de investigacion.

— Alos nifios seleccionados; se les solicito el apoyo de su padre/tutor o algun interno
ya que el nivel de colaboracion no era la apropiada porque algunos de ellos se
encontraban descansando.

— Después, se hace un aislamiento relativo ubicando algoddn en el carrillo vestibular
con el fin de vigilar la humedad. Y determinar con exactitud el grado de severidad

que presentan las piezas dentales de acuerdo con los parametros de la CIT.
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El examen de la superficie dentaria se aplic6 con un espejo bucal, pinza y
explorador, abordando primero por el cuadrante superior derecho y en el sentido
de las manecillas del reloj. Se examiné cada superficie dentaria: palatino/lingual,
vestibular, distal, oclusal, y mesial conforme a los criterios ceo-d, haciendo uso
de una pera de aire.

Los datos conseguidos se registran en la ficha de observacion clinica en funcion
del grado de caries. (ANEXO 5)

Una vez recolectado la informacion para el odontograma, se procedi6 al llenado
de el IMC, asi como el indice de severidad y el indice de caries de nuestra ficha

de recoleccion de datos (ANEXO 5).

3.9 ANALISIS ESTADISTICO

En esta investigacion, la informacion fue examinada a través de la estadistica

descriptiva. El andlisis de la informacion se efectud con el uso de Microsoft Excel, y el

valor de la correlacion de Pearson, donde se adquirieron los gréaficos y tablas, dando una

completa definicidn y presentacion del resultado. El test de chi-cuadrado se utiliza con el

fin de verificar la hipotesis.

3.10 CONSIDERACIONES ETICAS

Solicitud orientada a la unidad de investigacion y apoyo al docente del Hospital
Regional Manuel Nufiez.
Solicitud dirigida al jefe de departamento del area de pediatria del Hospital
Regional Manuel Nufiez.

Consentimientos informados de los progenitores o tutores del infante.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 RESULTADOS

Tabla 1. Estado de nutricion segun genero de los nifios que acudes al area de pediatria

del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron Puno 2019 — 2020 segun grupo etario

ESTADO DE NUTRICION

BAJO PESO NORMOPESO SOBREPESO TOTAL
GENERO N % N % N % N %
FEMENINO 34 26.56% 31 24.22% 12 9.38% 77  60.16%
MASCULINO 17 13.28% 28 21.88% 6 4.69% 51 39.84%
TOTAL 51 39.84% 59 46.09% 18 14.06% 128 100%

Fuente: Redactado por el investigador conforme a la matriz de informacion.

INTERPRETACION

En la tabla 1, se obtuvo que la el mayor porcentaje de subnutricién presenta el
género femenino 26.56%, de la misma manera presenta la mayor poblacién de sobrepeso
9.38%, a diferencia del género masculino presentan solo 13.28% de nifios con bajo peso
y 4.69% con sobre peso, las proporciones para el estado de nutricion de normopeso son
similares ya que contamos con mayo poblacion del género femenino 60.16% en tanto el

género masculino representa un 39.84%
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Tabla 2. Prevalencia de caries de acuerdo a la edad en nifios que asistieron al servicio de

pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén Puno 2019 — 2020 segun grupo

etario
EDADES
INDICE DE 1 ANO 2 ANOS 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
ceo-d para
WYNE N % N % N % N % N % N %
LEVE 1 08% 2 16% 0 00% 0 00% 2 1.6% 5 3.9%
MODERADO 6 47% 5 39% 15 11.7% 7 55% 6 47% 39 30.5%
SEVERO 0 00% 9 7.0% 14 109% 20 15.6% 41 32.0% 84 65.6%
TOTAL 7 55% 16 12.5% 29 22.7% 27 21.1% 49 38.3% 128 100.0%

Fuente: Redactado por el investigador conforme a la matriz de informacion.

INTERPRETACION

En la tabla 2, se obtuvo que los nifios de un afio de edad presentan menor
porcentaje de caries 5.5%, mientras que los nifios de 2 afios representan el 12.5% los nifios
de 3y 4 afios presentan un porcentaje similar 22.7% y 21.1% respectivamente, en tanto
el mayor porcentaje presentan los nifios de 5 afios obteniendo un 38.3% de nifios que
presentan caries. Sin embargo, se hallé que entre los 3 y 4 afios el indice de severidad es
de 0.0% lo cual indica que los padres han tomado medida para contrarrestar el proceso
infeccioso. La prevalencia de caries de acuerdo al indice de severidad es moderada, la

cual presenta un30.5% de la poblacion.
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Tabla 3. Iindice de caries segun el estado de nutricion de los nifios que acuden al servicio

de pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén Puno 2019 — 2020 seguin grupo

etario.
INDICE DE CARIES ceo-d PARA WYNE
ESTADO DE
NUTRICION LEVE MODERADO SEVERO TOTAL
N % N % % %
BAJO PESO 0 0.00% 6 4.69% 45 3516% 51  39.84%
NORMOPESO 5 391% 31 24.22% 23 17.97% 59  46.09%
SOBREPESO 0 0.00% 2 1.56% 16 12.50% 18 14.06%
TOTAL 5 391% 39 3047% 84 65.63% 128 100.00%

Fuente: Redactado por el investigador conforme a la matriz de informacion.

INTERPRETACION

En la tabla 3, se que un 3.91% % de los nifios que participaron de la investigacion
presentan un indice de caries leve, en donde los infantes con una situacion de nutricion
normal son los que presentan este indice, no hallando esta condicion en los infantes con
sobrepeso y subnutricién. Mientras que un 30.47% de los infantes presenta un indice de
caries moderado, presentando mayor porcentaje los nifios que con estado de nutricion
normal, seguido de los nifios con bajo peso o subnutricién y finalmente a los nifios con
sobrepeso. Un 65.63% de los nifios obtuvo un indice de caries severo, en donde los
infantes con subnutricidn estan con un porcentaje mayor, seguidos de los infantes con

normopeso y finalmente los nifios en estado de nutricion con sobrepeso.
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RELACION DEL ESTADO DE NUTRICION CON CARIES DE
INFANCIA TEMPRANA MEDIANTE INDICE ceo-d
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Figura 2. Relacion del estado nutricional con la caries de infancia temprana en nifios
que acuden al servicio de pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén Puno
2019 - 2020

R=0.4105
FUENTE: Datos obtenidos en la investigacion.
Interpretacion:

El grafico N° 1, nos muestra que la asociacion del estado nutricional con caries de
infancia temprana en donde podemos apreciar que la relacion que existe es que los nifios
con estado de nutricion normal poseen un menor porcentaje caries, mientras que en los
nifios con estado de sobrepeso inclusive el pico aun es mas alto estd comprendido para
los nifios con subnutricion la relacion se hace mas evidente hallandose en este indice un
incremento significativo. De acuerdo a la correlacion de Pearson se obtuvo un valor de
0.4105 el cual interpretamos que existe una correlacion moderada ya que R = 0.4105
donde; 0.30 < R< 0.50 y positiva ya que esta orientada del cero hacia la derecha en la

recta numérica.
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4.2 DISCUSION

El presente estudio cuantitativo, correlacional, prospectiva, de disefio no
experimental y de corte trasversal. Tuvo como muestra a 82 nifios que estaban
comprendidos entre los 12 meses hasta los 71 meses, los cuales acudieron al area de
pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron de la ciudad de Puno. El estado de
nutricion es fundamental para el progreso del sistema estomatognatico y en general para
todo el cuerpo humano. En consecuencia, el objetivo fundamental de este estudio fue
asociar los estados nutricionales con caries de infancia temprana en infantes que asisten

al servicio de pediatria del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron 2019 - 2020.

El resultado hallado en el anélisis nos establece que el 100% de los infantes
presenta caries dentales lo cual concuerda con los estudios realizados por Rodriguez G
(23). hay mayor prevalencia de caries de infancia temprana, las nifias presentan un (60%)
20% maés que los nifios (40%). De acuerdo con la muestra, se hallé que, a mayor edad,
mayor indice de caries los cuales fueron demostrados por Miguelena K. y Col. (46).
Quienes evaluaron la incidencia de caries en edad temprana (CIT) y su relacion con el
IMC en infantes de un plantel educativo en la Alcaldia de Xochimilco, Ciudad de México.
También Bustamante M, Villagran C, Moreno A, Bustamante B. (15) hallaron que los
infantes con caries a una edad temprana poseen riesgos mayores de sufrir un padecimiento
considerable. La afirmacion de que la frecuencia y la gravedad de la caries crece con la
edad es consistente con la naturaleza acumulativa y crénica de la caries, porque la caries
es de naturaleza acumulativa no significa que la caries no pueda sostenerse determinada
con el tiempo, esto sefiala que la caries dental ya no esta presente. Asi mismo se determiné
que la incidencia de caries es mayor en infantes que provienen de zonas rurales que nifios
de zona urbana que son hospitalizados, estos resultados contrastan con el nivel

socioeconémico de la poblacion, los cuales fueron hallados por Achahui y cols (26). Por
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otro lado, los nifios con estado de salud normal o normopeso (51%) son los que menos
porcentaje de caries presenta respecto a los que tiene sobrepeso (12%) y los que presentan
estado de salud de desnutricion son los que mayor indice de caries presentan, estos
parametros son semejantes a los hallados por Sotero KS. (21) donde manifiesta que el
hecho que hubo una mayor cantidad de normopesos, significa que existe una nutricion
equilibrada, tomando en consideracion que un aumento fuera de proporcion de
carbohidratos y escaso ejercicio son componentes de riesgos para la obesidad. Es por
tanto un elemento de riesgo de aparicion de caries, al igual que la desnutricion infantil
influye en la formacién de los dientes, a la produccién y composicion de la saliva, y al
sistema inmunitario, haciéndolo susceptible a las caries. Por otro lado la presente
investigacion, si hallo un grado de relacién débil, debido a muchos factores que hacen
que la situacion de nutricion puedan intervenir en la salud oral, en tanto no existe una
relacion directa en el IMC y la salud oral, tal como lo demuestra Miguelena K, Garcilazo
A,Séenz P. (38), en su estudio de revisiones de articulos cientificos menciona que no ha
demostrado un vinculo claro entre el IMC y la existencia de caries, en una enfermedad
que involucra la salud publica por lo tanto, la existencia de caries en la denticion temporal
es un componente de riesgo de existencia de caries en la denticion permanente y
relacionado a la situacion nutricional, su deficiencia, asimismo, de implicar el progreso y
crecimiento de la persona, cuenta con un efecto en el progreso dental y la susceptibilidad

a padecimientos dentales.
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V. CONCLUSIONES

Al relacionar el estado de nutricion con la caries en edad temprana se hallé un
grado de correlacion débil la cual es significativo para demostrar que si existe una

asociacion entre ambas variables.

En correspondencia con la prevalencia de caries se hallé que el 100% de la
poblacién analizada exhibe caries, esto indica que es una problematica de salud publica

donde tiene la facultad de darse en cualquier edad.

El indice méas severo lo presenta los nifios que se encuentran con un estado de
subnutricidn estos a su vez provienen de zonas rurales, encontrando un factor el cual es

el nivel socioecondmico.

Dentro de la poblacion de estudio también se hallé nifios con sobre peso y
subnutricion provenientes de las zonas urbanas lo cual indica que no solo el factor
socioecondmico esta relacionado directamente, sino que también el nivel de educacion y

el cuidado que dan los padres a sus hijos.

Se conoce poco o nada de lo fundamental de la salud oral en general, un porcentaje
de padres de familia al realizarles ciertas interrogantes de salud bucal, dan a entender que

no poseen un conocimiento acerca de la envergadura de la salud oral como del cuidado.

Tanto la salud oral y el cuidado de la misma son importantes para evitar que la
caries progrese en los nifios, asi mismo los padres desconocen un régimen de dieta que le

puedan administrar a sus hijos para reducir el potencial cariogénico.
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VI. RECOMENDACIONES

El estado debe establecer politicas de salud oral y alimentacion saludable lo cual
lleve menor potencial cariogénico asi mismo desarrollar plan estratégico para

contrarrestar el problema principal, la caries.

Los puestos de salud y centros de salud deben de enfocar mas en prevenir y
promocionar la salud general y la salud oral, que se evidencio que la zona rural es la que

muestra mayor porcentaje de desnutricion y también mayor severidad de caries.

En los hospitales se debe de implementar el apoyo de un odont6logo en el area de
hospitalizacidn ya que considero que es de importancia, promocionar, prevenir y tratar

problemas de caries y caries de infancia temprana.

Los infantes, los progenitores y todas las personas en general deben acudir al
odontologo al menos dos veces al afio con el fin de diagnosticar a tiempo lesiones graves
y evitar extracciones dentales, debido a que la salud oral es fundamental con el fin de la

salubridad integral, mental y fisica.

Realizar investigaciones que tomen en cuenta los elementos que influyen en la
caries dental, tales como; socioculturales, socioeconémicos y en el campo de la salud

bucal, anomalias en la estructura bucal.

48

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

VII. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Sobrino M, Gutiérrez C, Cunha AJ, Davila M, Alarcén J. Desnutricion infantil
en menores de 5 Afos en Peru, tendencias y factores determinates. Rev Panam

Salud Publica. 2014; 35 (2):104-112.

2. Torres H. Estudio epidemioldgico sobre caries dental y necesidades de
Tratamiento en escolares de 3 a 5 afios de edad de Huacho Peru. Revista Salud,

Sexualidad y Sociedad. 2010; 3(1);100-109.

3. Mamani V, Mamani S. Efecto de la aplicacion de los barnices fluorados y
factores de riesgo asociados a la caries de infancia temprana no cavitada en nifios
menores de 3 afios de edad. Revista de Investigaciones de la Escuela de Posgrado

de la UNA PUNO. 2018. .

4. Palomer R. Caries dental en el nifio una enfermedad contagiosa. Rev. chil.
pediatr. [Internet]. 2006 Feb [citado 2021 Nov 02] ; 77( 1 ): 56-60. Disponible
en: http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0370-

41062006000100009&Ing=. .

5. Delgado B. Prevalencia de caries y su relacion con el estado nutricional en nifios
de 3 a 5 afios de las instituciones educativas iniciales del distrito de Accha en el

2018][tesis de posgrado].Trujillo: Universidad Cesar Vallejo; 2018.

6. Andina.pe[internet]. Lima: Agencia Andina; 2017 [actualizado 25 Nov 2018;
citado 14 Nov 2019]. disponible en: https://andina.pe/agencia/noticia-minsa-85-

ninos-menores-11-anos-tiene-caries-inadecuada-higiene-bucal-690873.aspx..

49

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

10.

11.

12.

13.

Cardenas C, Aguilar D. Asociacion entre el estado nutricional y lesiones de
caries evaluadas con el método icdas en nifios de ayacucho - pert de 2 a 4 afios

de edad. Revista Cientifica Odontoldgica. 2013; 1(1):7-13..

Inei.gob.pe [Internet]. Perd: INEI; 2018. [actualizado 01 Feb 2019; citado 13 de
Noviembre del 2019]. Disponible en:
https://www.inei.gob.pe/prensa/noticias/desnutricion-cronica-afecto-al-122-de-

la-poblacion-menor-de-cinco-anos-de-edad-en-el-ano-2018-1..

Gonzélez S, Gonzalez N, Gonzélez N. Salud dental-relacion entre la caries
dental y el consumo de alimentos. Nutr. Hosp. [Internet]. 2013 [citado 14 Nov
2019]; 28(4):64-71. [Online]. Available from:

http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0212-

16112013001000008&Ing=es.

Federacion Dental Internacional. Desafio de las enfermedades bucodentales.

Atlas de Salud Bucodental. 22 ed. Ginebra. Myriad Editions; 2015. .

Krause. Dietoterapia. 14th ed. Espafia. Elsevier; 2017.

Boletin Epidemildgico. Lima: MINSA. Vol. 22, No 31, 28 Jul 2013 - 03 Ag

2013..

Nufiez DP, Garcia BL. Bioquimica de la caries dental. Rev haban cienc méd.
[Internet]. 2010 Jun [citado 2019 julio 24]; 9(2): 156-166. disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1729-

519X2010000200004. .

50

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1


http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112013001000008&lng=es.
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112013001000008&lng=es.

UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

14. Ray E. Estructuras Bucofaciales y su relacién con anomalias congénitas.

Clinicas Pediatricas de Norte América. 1982; 3; 535-570.

15.  Bustamante M, Villagran C, Moreno A, Bustamante B. Prevalencia de caries de
infancia temprana severa y factores de riesgo asociados en un grupo de nifios del
area metropolitana de Guatemala. Rev Odotopediatr Latinoam. 2021;11(1):62-

75.

16. Davidson K, Schroth R, Levi J, Yaffe A, Mittermuller A, Sellers E. Higher body
mass index associated with severe early childho od caries BMC Pediatrics

2016;16(137): 1-8.

17. Garcia M, Sanin R. Relacién de caries dental y el indice de masa corporal en
nifios de edad preescolar. Revista de Odontopediatria Latinoamericana. 201;

3(1):41 - 51.

18. Reyes M. Asociacion entre Lesiones de Caries y Estado Nutricional en nifios
preescolares de la Regién Metropolitana. [Tesis de Grado]. Santiago:

Universidad De Chile. 2014.

19. Chavez M. Caries dental y su relacion entre los habitos alimenticios e higiene
bucal en infantes de 06-36 meses en el programa cred-abancay, 2017 en el centro
de salud villa gloria. [Tesis de grado]. Apurimac: Universidad Tecnoldgica de

los Andes; 2018.

20.  Acosta K. Caries de infancia tempranay su relacién con el estado nutricional en

nifios de 3 a 5 afios de instituciones educativas iniciales de la region Amazonas

51

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

en el afio 2016. [Tesis de Grado]. Lima: Universidad Nacional Mayor De San

Marcos; 2017.

21. Sotero KS. Relacién Entre El Estado Nutricional Y La Caries Dental En Nifios
De 3 A 5 Afos De Edad Trujillo 2016. [Tesis de Grado]. Trujillo: Universidad

Privada Antenor Orrego; 2016.

22. Apaza G. Desnutricion Relacionada A Las Afecciones Bucales En Nifios De 2
A5 Afos De Edad, Que Acuden Al Centro De Salud Simén Bolivar, Puno 2016.

[Tesis de Posgrado]. Puno: Universidad Nacional del Altiplano; 2016.

23. Rodriguez G. Caries De Inicio Temprano Mediante ElI Método Icdas
Relacionado Con El Estado Nutricional En Pacientes De 6 Meses A 5 Afios De
Edad Del Hospital Regional Honorio Delgado — Arequipa 2017. [Tesis de

Grado]. Puno: Universidad Nacional Del Altiplan.

24. Mamani V, Mamani S. Caries de infancia temprana ¢problema de salud

publica.Rev Estomatol Altiplano. 2017; 4(2):34-40.

25. Sarabia D. Caries de infancia temprana mediante el sistema internacional de
deteccion y evaluacion de caries (ICDAS I1) y su relacién con hébitos de
alimentacion e higiene bucal en nifios de 3 a 5 afios Pomata-2016. [Tesis de

grado]. Puno: Universidad nacio.

26.  Achahui P, Albinagirta M, Arauzo c, Cadenillas A, Céspedes G, Ciglefas E, et
al. Caries de Infancia temprana diagnéstico e identificacion de factores. Odontol

Pediatr. 2014; 13(2): 119-137.

52

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

27. Maria Jesus Alonso Noriega, Luis Karakowsky; caries de infancia tempra:

Perinatol Reprod Human. 2009; 23(2):90-97.

28. Davies G. Early childhood caries a synoposis. Community Dent Oral Epidemial

1998: 26 (1): 106-16. .

29. Gudifio S. Caries de la temprana infancia denominacion definicion de caso y
prevalencia en algunos paises del mundo. Odovtos - Revista Internacional de

Ciencias Dentales. 2006 2(8): 39-45.

30. Garcia L, Tello G, Alvaro L, Perona G. Caries Dental y Microbiota. Rev. Cient.

Odontol. 2017; 5(1): 668-678.

31. Crespo M, Riesgo Y, Laffita Y, TorresP, Marquéz M. Promocion de salud
bucodental en educandos de la ensefianza primaria Motivaciones, estrategias y

prioridades odonpediatricas. MEDISAN. 2009; 13( 1 ):1-13.

32. Wyne A. Early childhood caries: nomenclature and case definition. Community

Dent Oral Epidemiol. 1999; 27(1): 313-315.

33. Davila M. Determinacion del riesgo cariogénico en pacientes pediatricos en la
clinica odontolégica UCSG Octubre 2014 a Julio 2015. [Tesis de grado].

Guayaquil: Universidad Catolica Santiago de Guayaquil; 2015.

34. Medina J. prevalencia de caries dental y necesidad de tratamiento en pacientes
adultos con demanda de atencién diagnostica. [Tesis de Grado]. Lima:

Universidad Nacional Mayor De San Marcos; 2009.

53

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

35. Rocha J, Gobmez W, Bernardo G. indice ceo-d y su relacion con la calidad de
vida en la salud oral de preescolares de la I.E. Cesar Vallejo de Chorrillos 2018.

Horiz Med. 2019; 19(1): 37-45.

36. Murrieta S. indices CPO y ceo. Car Dent. [Internet]. 2019. [Consulta 12 junio
2020]; 2(12):1 Disponible en:

httpes.calameo.combooks004983410fcd50161bbd9.

37. Carranza F. Periodontologia clinica de Glickman Il Ed. Pp 109- 127, Editorial
pueblo y educacion. Ciudad de la Habana, 1983. Normas de paradontologia, la

habana. Ministerio de salud publica Dpto. Nacional de estomatologia 1983.

38.  Chirinos J. Relacion Entre El Estado Nutricional Y Las Enfermedades Bucales
Prevalentes En Nifios De 6-10 Afios De Edad En El Centro De Salud I-3 Isivilla,
Carabaya-Puno 2016. [Tesis de Posgrado]. Puno: Universidad Nacional Del

Altiplano; 2017.

39. Garcia L.N. Estudio comparativo de la ocurrencia del pico maximo de
crecimiento puberal en nifios con desnutricion crdnica y nutricion adecuada.

[Tesis de Grado]. Lima: UNMSM; 2008.

40. Menaker L. Effects of undernutrition during perinatal period on caries
development in the rat: IV effects of differential tooth eruption and exposure to
a cariogenic on subsequent dental caries development in the rat. J. dent. Res.

1973; 52(2): 692-697.

41. Mejia E. Desnutricion en nifios y nifias de la etnia Wayuu entre lo ético lo propio

y pertinente. Rev Med Electrén. 2017; 39(1): 803-812.

54

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

42. Fonseca Z, Quesada A, Meireles M, Cabrera E, Boada Ana. La malnutricion
problema de salud publica de escala mundial. Multimed [Internet]. 2020; 40(1):

237-246.

43. Rodriguez Lépez J, Suarez Villa M, Lastre Amell G, Gaviria Garcia G, Carrero
C. Evaluacién de un programa de recuperacion nutricional. Archivos

Venezolanos De Farmacologia Y Terapéutica. 2017; 36(6): 195-201.

44.  Gomez F. Desnutricion. Salud publica de Méx. 2003; 45(4): 76-582.

45.  Chiabra VVC. Relacion entre la prevalencia de caries dental y el estado nutricional
en nifios de 3 a 13 afios de edad que se atendieron en la CEC de la UPCH entre

1994 y 1998.[ Tesis pregrado]. Lima: Universidad Cayetano Heredia; 2001.

46. Pontén LM. Identificacion de los factores de riesgo en el retraso del crecimiento
lineal en nifios y nifias de 1 a 5 afios de los centros de cuidado infantil del ilustre
municipio del Cantén Riobamba. [Tesis de Grado]. Riobamba: Escuela Superior

politécnica.

47.  Miguelena K, Garcilazo A,Sdenz P. Caries en la infancia temprana e indice de
masa corporal en una poblacion preescolar de la Alcaldia de Xochimilco. Rev

Tamé 2019; 8 (23): 916-919.

55

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

ANEXOS

56

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
. ____________________________________________________|]



3

UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

ANEXO 1

CARTA DE PRESENTACION DEL TESISTA
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ANEXO 2

SOLICITUD DIRIGIDA AL JEFE DE DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA DEL

HR “MNB” — PUNO PARA REALIZAR EL TRABAJO DE INVESTIGACION.

————

' ____:_!_.-_—-z_-f-—'-

TRAMITE DIRECTO | \wvm,.m"“ﬁ”w
1. iknz DIC 2019
| S

SOLICITO: Autorizacién para ejécucion de
Proyecto de Investigacion.

Dr.: Henry Zevallos Valdés.
Jefe del Departaento de Pediatria del hospital Regional Manuel NGfez Butrén — Puno.

YO, EVER CALSINA AQUISE, con DNI N* 46415376,
Estudiante Interno de Odontologia de la
Universidad Nacional Del Altiplano -Puno

Ante Ud. con el debido respeto me presento y expongo lo siguiente:

Que cumpliendo con los requisitos de ejecudcdn de proyecto de tesis y aprobacién de la misma
solicito a usted autorizacién para la realizacién de mi proyecto de Investigacién “RELACION DEL
ESTADO NUTRICIONAL CON LA CARIES DE INFANCIA TEMPRANA EN NINOS QUE ACUDEN AL
SERVICIO DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON, PUNO 2018 - 2020”

Por |lo expuesto: ruego a Ud. acceder ami sdlicitud por ser de justicia,

Atentamente:
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EVER CALSINA AQUISE
ONI: 46415376 ~ " s
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ANEXO 3

CONSTANCIA DE CALIBRACION PARA LA EVALUACION CORRECTA DE

LOS NINOS.
N4 Ministerio
H de Salud

CONSTANCIA

Se hace constar que Sr.

EVER CALSINA AQUISE

Ha recibido la siguiente capacitaciéon para poder evaluar el pesoy talla,
asicomo también el estado nutricional de los nifios de 06 mese hasta 5
anos con 11 meses, para ejecutar consatisfaccion su proyecto de

investigacion:
e Talla para la Edad (T/E )
e peso para la talla (P/T)
e peso para la edad (P/E)
e Indice de Masa Corporal (IMC)

Se expide la presente constancia a solicitud de la
interesado (a)

Puno, 27 de Noviembre del 2019

/‘ Lo 4 o
i1 o\ ..
“”l‘ %:; kl‘.’”ul‘ i | B0 i
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ANEXO 4

CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO - PUNO

» Relacion del Estado Nutricional Con la Caries de Infancia Temprana en
Nifios que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel
Nufiez Butron, Puno 2019 — 2020"

SONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Identificado con DINI

3

N° Padre/madre el/la menor,

acepto voluntariamente que mi nifio{a) participe en la investigacion denominada
“Relacidon del Estado Mutricional Con la Caries de Infancia Temprana en Nifios
que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel Nifiez Butron,
Puno 2019 - 2020~

El cual requiere el registre del estado de salud bucal y nutricional de mi menor hijo{a)
para cumplir con los objetivos de esta investigacion, que sera desarmollada por el
Bachiller Ever Calsina Aquise. Estos datos seran registrados con el fin de realizar un
estudio de investigacion cuyos resultados seran publicados Unicamente con fines
cientificos, sin embargo, mis dates personales y los de mi nifiofa seran confidenciales,

y no seran publicados de modo individual.

He comprendide las explicaciones que se me han facilitade en un lenguaje claro y
sencillo, y me han aclarado todas las dudas que he planteado. También comprendo
gque, en cualquier momente puedo revocar el consentimiento gue ahora presto. Por
ello, manifiesto que estoy satisfecho con la informacién recibida v gue comprendo el

alcance de la misma.

CONSIENTO

Firma

Fecha:.....de..._.del 2019
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ANEXO 5

FICHA DE EVALUACION DE CARIES.

atif. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS ﬁ:ﬁ‘g\
| ._.. .l ."" = T

. UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO ?-*'n "’5

PUNO 5 /

ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA '\1:;;;'

Relacion del Estado Nutricional Con la Canes de Infancia Temprana en Nifios
que Acuden al Servicio de Pediatria Del Hospital Regional Manuel Nafiez Butron,
Puno 2019 — 2020.

DATOS DEL PARTICIPANTE

APELLIDOCES ¥ NHOMBRES

FECHA DE MACIMIEMTC

PROCEDEMCIA

FECHA DEL EXAMEN CLINICO

DATOS ANTROPOMETRICOS

ESTADO DE NUTRICION MC
kg/m?
MORMOPESD EDAD
(afios)
SOBREPESO TALLA
{m)
o PESO
SUBNUTRICION (kg)
ODONTOGRAMA
55 5.4 53 52 51 6.1 6.2 6.3 G4 | 6.5 INDICE N DE
: SEVEFEMAD ceo-d | LESIONES
QAN AN | oo |
(]
m'm CARES |0y

SO WP, V, P W\ DV, D o as S

CARIES

m cseiEcn |
1
=== )

O | | ows

1 SEVERA 3

I
N INDICE DE GARIES
! LEVE

MODERADO
85| 84| 83 |82 | B2 71 7.2 T3 74|75 ALTO

MUY ALTO
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ANEXO 6

PATRONES DE CRECIMIENTO INFANTIL INDICE IMC NINOS
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ANEXO 8

CONSTANCIA DE EJECUCION DE TESIS

REGION DE SALUD
{on HOSPITAL REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON
g UNIDADDE APOYO A LA INVESTIGACION Y DOCENCIA.
Jiron Ricardo Palma N° 120 - Tetef.: 369696 - 367777

B.V. N2 035005

CONSTANCIA

EL DIRECTOR DEL HOSPITAL REGIONAL “MANUEL NUNEZ BUTRON" -
PUNO QUE SUSCRIBE, ESTANDO A LO INFORMADO POR LA UNIDAD DE
APOYO A LA INVESTIGACION Y DOCENCIA.

HACE CONSTAR:

QUE DON: EVER CALSINA AQUISE ALUMNO DE LA UNVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO - ESCUELA PROFESIONAL DE
ODONTOLOGIA, REALIZO SU PROYECTO DE TESIS “RELACION
DEL ESTADO NUTRICIONAL CON LA CARIES DE INFANCIA TEMPRANA EN
NINOS QUE ACUDEN AL SERVICIO DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL
REGIONAL MANUEL NUNEZ BUTRON, PUNO 2019 - 2020” PUNO. EL
CUNTRIBUYE AL DEPARTEMENTO MENCIONADO DE NUESTRO
NOSOCOMIO PARA FINES DE INVESTIGACION 'Y SOBRE TODO PARA
QUE EL ESTUDIANTE PUEDA REALIZARCE PROFESIONALMENTE.

SE EXPIDE LA PRESENTE CONSTANCIA A SOLICITUD DEL
INTERESADO, PARA LOS FINES QUE ESTIME CONVENIENTE.

LAMN/MBA. Puno 24 de Marzo del 2020.
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ANEXO 9

FOTOGRAFIAS
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