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PROYECTO DE INVESTIGACION
[. Titulo
ESTUDIO COMPARATIVO SOBRE NIVEL DE CONOCIMIENTO, CUIDADO Y PRESERVACION DE
LA DENTICION TEMPORAL EN PADRES QUE ASISTEN AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON
Y CENTRO DE SALUD PAUCARCOLLA, PUNO 2023

II. Resumen del Proyecto de Tesis

Objetivo: comparar los niveles de conocimiento de los padres de familia que acuden al Hospital Manuel
Nufiez Butron y al Centro De Salud Paucarcolla. El tipo de estudio es basico con enfoque cuantitativo,
con un disefio no experimental, de corte transversal, descriptivo y correlacional; los padres y madres
gue visitan las areas del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén Puno y el Centro de Salud de
Paucarcolla. La muestra, seran 120 padres de familia que acuden al Area Materno Infantil del Hospital
Manuel Nufiez Butron de Puno y en el Centro de Salud de Paucarcolla. Se empleara la técnica de
encuesta para la elaboracion del presente estudio, por su gran nivel de utilidad y objetividad. Con
instrumentos el cuestionario de Inchaustegui y Mundaca constituido por 16 items y 4 dimensiones. En
cuanto al analisis estadistico, se utilizaran los principios de la estadistica descriptiva e inferencial, el
coeficiente de correlacion RHO de Spearman para establecer el comportamiento de las variables, la
significancia, la previsibilidad y la similitud con respecto a ellas. De igual forma se utilizara el programa
estadistico SPSS versién 26. Con respecto a la utilidad y contribuciones de esta investigacion, en primer
lugar, se incrementaran los conocimientos respecto del tema en estudio, la interpretacién del
comportamiento de las variables y el planteamiento de soluciones viables para reducir los factores que

influyen en el problema de estudio.

lll. Palabras claves (Keywords)

Nivel de conocimiento, Denticién temporal, Cuidado y preservacién de la salud bucal.

IV. Planteamiento del problema

Un factor indispensable es la salud bucal, que debe ser tratado con cuidado y con estricta objetividad
para evitar todo tipo de complicaciones en el organismo y el cuerpo humano. Segun el ultimo informe
de la OMS, se cataloga a las enfermedades dentales como un problema de salud mundial, afectando la
calidad de vida en nifios, jévenes y adultos, por lo que requiere tomar medidas preventivas primero.
Seguido de una fase y control y tratamiento.

En salud publica la enfermedad dental es de los principales problemas y con mayor prevalencia. Las
enfermedades bucodentales afectan negativamente la salud general de los individuos y de la sociedad,
provocando molestias fisicas y psiquicas, e incluso discapacidad (1).

El problema comienza cuando existe un nivel de comprension muy bajo en el paciente odontolégico,
como la caries y otras condiciones que afectan significativamente la cavidad oral, y en esta medida es

importante resaltar que el nivel de comprension de la gente sobre este tema incide directamente en la,
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mantener, prevenir y preservar la salud bucal. Dicho de otra forma, esta falta de comprension afecta a
todo el sistema dental, pese a que a nivel mundial los sistemas de salud se esfuerzan para reducir estos
indicadores patol6gicos mediante la implementacién de actividades y estrategias para promocionar la
salud y prevenir las enfermedades en la cavidad bucal.

En Peru se estan realizando investigaciones para tener soluciones que satisfagan las necesidades de
las personas mediante un diagnostico preciso en salud bucal. Debido al desconocimiento de los
estudiantes en un 89.29%, se aplico un taller para cambiar estos malos habitos de los estudiantes, lo
gue ayudd a mejorar en gran medida las actitudes de los estudiantes (2).

Para el sistema estomatognético uno de los factores de riesgo més importante es la mala higiene bucal.
por lo cual la salud publica del Peru tiene como grave problema la caries dental, es vital abordar este
problema de forma integral y con el actuar adecuado para promocionar la salud y prevenir la enfermedad
bucal. Las necesidades que representa la poblacion es la pronta atencion de afecciones bucodentales
y el determinar entre los gastos en alimentacion y los gastos en salud. Otro aspecto a considerar es el
impacto psicosocial de las afecciones que limitan la calidad de vida del paciente. la poblacion mundial
pese a tener significativos avances en la salud bucal en los Ultimos afios, muchas comunidades,
especialmente aquellas en paises de bajo crecimiento socioecondmico, grupos étnicos descendientes
o grupos de edad olvidados, son vulnerables. Las mejoras en la salud bucodental se han atribuido a los
cambios en el estilo de vida, el uso eficaz de los servicios de salud bucodental, la implementacion de
intervenciones en centros, la adopcién de practicas regulares de autocuidado y el uso de pasta dental
fluorada (3). Nifios en edad escolar de nivel socioecondmico bajo y alta prevalencia de caries dental y
mala higiene bucal; también son mas comunes los malos habitos de higiene bucal, alimentacion y
cuidados preventivos (4). Numerosos estudios epidemioldgicos de higiene bucal a nivel mundial
muestran que la caries dental prevalece y sigue aumentando en los paises en desarrollo, especialmente
en las zonas urbanas. Algunos estudios también muestran que la caries y periodontitis tienen mayor
prevalencia en las zonas urbanas que en las rurales. Esto se ha atribuido al mayor uso de dietas ricas
en azucar en entornos urbanos (5). Relacionado con esta investigacion, no existen muchos estudios que
permitan conocer el estado real de la salud bucodental en nuestro medio. Por lo tanto, se debe enfatizar
que los sistemas de salud tienen un rol muy importante en mantener, prevenir y tratar la salud bucal de
las personas, para asi ayudar en el mejoramiento de su calidad de vida. En muchos casos, la informacién
no esta relacionada con las actitudes y comportamientos de cada individuo. Nuevamente, en la
importancia de la salud bucal el nivel de conocimiento influye en el bienestar y la calidad de vida de
niflos, adolescentes, jévenes y adultos.

El Ministerio de Salud (6), afirma que la salud bucal tiene un impacto directo y significativo en el bienestar
y la salud general de las personas. Mas del 90% sufre caries y al 10% de la poblacién le falta uno o dos
dientes. De igual forma, aseguramos que la caries es la patologia bucal més prevalente entre los infantes
de América Latina. Se registran que los estudiantes presentan algun tipo de caries en mas del 90%, por
lo que el indicador es significativo en este aspecto. Si, estos problemas se agudizan cuando los padres

no enfatizan en prevenir y mantener la salud dental de sus hijos simplemente por desconocimiento sobre
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el origen y prevencion de la caries. Lo mencionado anteriormente nos permite formular las siguientes
interrogantes:

Problema general

Estudio comparativo sobre el nivel de conocimiento,cuidado y preservacion de la denticion temporal en
padres que asisten al Hospital Manuel NUfiez Butrén y al Centro De Salud Paucarcolla en Puno.

¢, Cual es el nivel de conocimientos de los padres de familia que asisten al Hospital Manuel NUfiez Butrén
y al Centro De Salud Paucarcolla en Puno?

Problemas especificos

+ ¢En qué medida los padres de familia de las zonas urbanas y rurales cumplen con el cuidado y
preservacion de la denticion temporal de sus hijos?

+ ¢ Qué factores influyen en la pérdida prematura de la denticién temporal?

+ ¢Qué tipo de complicaciones se generan durante la fase de denticion temporal?

V. Justificacion del proyecto

Justificacion préctica: la investigacion se justifica porque hara posible determinar las diferencias
respecto del nivel de conocimientos de los padres de familia de las zonas urbano y rural sobre cuidado
y preservacion de la denticién temporal, con el fin de que las estrategias de intervenciéon de salud bucal

mejoren.

Justificacion tedrica: En este aspecto el estudio permitira descubrir y conocer informacién nueva de
tipo epidemioldgico sobre el cuidado y preservaciéon de la salud bucal respecto del nivel de

conocimientos que tiene los padres de las zonas rurales y urbanas.

Justificacion metodolégica: La justificacion metodoldgica radica en que se disefiaran instrumentos
de recojo de datos con la finalidad de conocer el nivel de conocimientos en salud bucal en la provincia
de Puno, utilizando un cuadro comparativo que nos permitird encontrar las diferencias mas

significativas sobre este aspecto.

VI. Antecedentes del proyecto

Antecedentes Internacionales

Merino (7), desarroll6 la investigacion titulada “Estudio comparativo del nivel de conocimiento sobre
higiene oral entre una institucion educativa rural y vs una urbana”, con el objetivo de comparar el nivel
de conocimiento sobre higiene oral y presencia de placa bacteriana entre una institucion rural y una
urbana. Mediante un cuestionario, que consta de 11 preguntas que fueron procesados en el programa
estadistico SPSS. Ademas, para registrar la presencia de placa dental en cada superficie dental, se
utilizé un indice de O'Leary en cada estudiante. Aceptable es 27 % placa bacteriana. En la unidad escolar
del centro de la ciudad, del 13% de los estudiantes que informaron tener un conocimiento aceptable de

higiene bucal, el 7% tenia un indice de placa aceptable. Puesto en comparacién con las unidades
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docentes de la zona rural, el 27% de los estudiantes dijo tener un conocimiento aceptable de cuidado
bucal, pero solo el 12 % tuvo un nivel aceptable de IPB, Lo cual demuestra a pesar de que los
estudiantes reportaron tener un conocimiento de buenos cuidados bucales, no existen buenas practicas
para los nifios, ademas de mayores indices de placa dental y desconocimiento sobre salud bucal en las

unidades escolares rurales en comparacién con las urbanas.

Alcala (8), elabor6 un estudio titulado “Nivel de conocimientos en salud bucal de los padres de familia
de la escuela rural de San Pablo Tejalpa, Tenancingo, Estado de México en el ciclo escolar 2018-2019”,
su objetivo general fue identificar el nivel de conocimientos en salud bucal de los padres de familia de la
escuela rural de San Pablo Tejalpa, Tenancingo, Estado de México en el ciclo escolar 2018-2019”. Con
una poblacién de 278 padres de familia de la escuela rural San Pablo Tejalpa, Tenancingo, Estado de
México. La muestra es probabilidad. Se obtuvieron muestras utilizando Question Pro de 162 padres.
Error maximo tolerable: 5% Porcentaje de muestra estimado: 50% Nivel de confianza deseado: 95%.
Sus resultados fueron regulares, en alfabetizacion en salud bucal parental en la que se realiz6 la

investigacion para el ciclo escolar 2018-2019.

Chandran et al. (9), desarrollaron una investigacion dirigida a precisar en qué medida los padres de
familia presentan actitudes y conocimientos respecto de la salud bucal de sus hijos. Tuvo una muestra
de 473 padres cuyos hijos presentan edades de entre 4 a 9 afios. La encuesta fue la técnica empleada
y se aplicéd el cuestionario como instrumento semiestructurado de 25 items. En resultados el 55,4% de
los padres poseen un bajo nivel de conocimientos sobre la salud bucal de sus hijos; las actitudes y
practicas indican solo un 36% y el grado de instruccion 43%. Se concluye que el nivel de conocimientos

de los padres de familia sobre la promocidn, conservacion y mantenimiento de la salud bucal es bajo.

Gayathri et al. (10), presentaron un trabajo sobre los conocimientos de la salud bucal de un grupo de
padres de familia. La investigacion tuvo una muestra de 200 participantes, 100 madres y 100 padres.
Se utilizé la encuesta y el cuestionario como como técnica instrumento respectivamente, con 12 items.
En resultados el nivel de conocimientos de los padres de familia respecto de la importancia de la
denticion temporal es bajo con el 52%. se concluy6 que el nivel de conocimiento de los padres de la

muestra seleccionada es deficiente y bajo.

Antecedentes Nacionales

Ruiz (11), desarroll6 un estudio titulado “Comparacion del nivel de conocimiento de las madres de familia
sobre medidas preventivas en la salud bucal de dos instituciones educativas de nivel inicial de la ciudad
de Piura, 2017”, con el objetivo de Comparar el nivel de conocimiento de las madres de familia sobre
las medidas preventivas en la salud bucal en preescolares de dos instituciones educativas de inicial de
la ciudad de Piura en el afio 2017. Se realizd un cuestionario compuesto por 20 preguntas cerradas a

41 madres de instituciones educativas publicas y 52 madres de instituciones educativas privadas.
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Resultados: En esta institucion privada de EFTP existe un 51,92% madres con conocimiento medio,
38,46% madres con conocimiento medio bajo, 9,62% madres con conocimiento bajo conocimiento
decente. En la institucion de educacién primaria estatal se obtuvo que el 60,98% tiene un conocimiento
regular de las medidas preventivas de salud bucal para los nifios en edad preescolar, seguido de un
34,14% con un nivel de déficit bajo, Conclusién, no existe diferencia estadisticamente significativa
(p>0,05).

Obeso (12), elaboré un estudio titulado “Nivel de conocimiento sobre salud bucal y cuidados en denticién
temporal de nifios, asentamiento humano Pampas de San Juan - Laredo, 2021”, con el objetivo de
determinar el Nivel de conocimiento sobre salud bucal y cuidados en denticiébn temporal de nifios,
Asentamiento Humano Pampas de San Juan-Laredo, 2021. El método se correlacioné descriptivamente
teniendo como 75 padres de familia con hijos de 12 afios 0 menores a esta edad del Asentamiento
Humano Pampas de San Juan-Laredo. Segun la revision, Oral Care and Interim Oral Care Knowledge
Level Tool for Children. Resultado: En el nivel de conocimiento, se hallé6 un buen puntaje alcanzado por
el 34.67% de los padres, el 57.33% se ubicé en el nivel medio. normal y 8% malo. En el cuidado de las
prétesis temporales se hall6 que el 61,33% corresponde a una mala higiene y cuidado bucal y el 38,67%
corresponde a un adecuada higiene y cuidado bucal de los padres. Conclusion: “Existe relacion entre el
nivel de conocimiento sobre salud bucal y cuidado dental provisional en nifios cuyos padres viven en el

asentamiento Pampas de San Juan-Laredo, 2021”.

Romero (13), esta investigacién tuvo como objetivo describir el nivel de conocimiento sobre higiene oral
en los pacientes atendidos del centro de salud de Azapampa-Huancayo, 2019. Este método es
transversal con una descripcidbn no empirica, grado y disefio descriptivo; tuvo una muestra de 100
pacientes que visitaron entre junio y agosto el centro de salud Azapampa-Huancayo. Resultados: el 48%
tenia de 18 a 30 afios, el 29% tenia de 31 a 40 afios y solo el 23% tenia 41 afios. con un buen nivel de
comprension de alrededor del 66,7%. de 18 a 30 afios. En cuanto al género, las mujeres representan el
81% del total de encuestados y los hombres el 19%, pero el 63% de las mujeres tienen buenos
conocimientos. Conclusién: El conocimiento de salud bucal de los pacientes del Centro Médico
Azapampa es bueno, principalmente entre pacientes profesionales de 18 a 30 afios, el indice fue mayor

entre las mujeres.

Huillca y Marcos (14), desarrollaron una investigacion titulada “influencia de higiene oral sobre caries
dental en escolares de 6 a 12 afios de edad en zona urbana y rural de Tarma octubre - diciembre, 2018,
con el objetivo de conocer Influencia entre la higiene oral y la caries en una poblacion de 6 a 12 afios de
la Provincia de Tarma en el ambito urbano en comparacion con el rural. Se hizo la investigacion y su
muestra fueron 200 estudiantes de 6 a 12 afios en una institucién educativas de zona urbana y otra de
zona rural de la provincia de Tarma. Las recolecciones de datos se registraron en historias clinicas. El

resultado indico un estado regular a deficiente en la higiene bucal y se asocia a caries, en estado
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moderado a severo no hay mayor distincion entre género y procedencia. Se concluye la caries sigue
siendo alta, esto porque hay influencia de la falta de habitos como el cuidado higiénico,

independientemente del origen y género.

Ponce (15), desarrolld una investigacion titulada “Nivel de Conocimiento de padres y la pérdida
prematura de dientes deciduos por caries en niflos de 3 a 8 afios de la IEP. Dulce Caminito 20177, tuvo
como objetivo aclarar el nivel de comprensién del manejo de los dientes temporales asociados con la
pérdida temprana de piezas dentales en nifios de 6 a 8 afios. Su muestra fue de 64 padres. Los
principales resultados mostraron que los padres seleccionados para este estudio tenian un bajo nivel de
comprension y compromiso sobre la importancia de la comunicacion verbal para sus hijos en un 55% y
45% respectivamente. Concluyendo que la falta de comprensién sobre el cuidado dental temporal es

muy alta.

VII. Hipétesis del trabajo

Hipotesis general

El nivel de conocimientos de los padres de familia que asisten al Hospital Manuel NUfez Butrén es mas
alto que el nivel de conocimientos de los padres de familia del centro de salud Paucarcolla.

Hipotesis especificas

* En las zonas urbanas los padres de familia cumplen estrictamente las medidas del cuidado y
preservacion de la denticion temporal de sus hijos.

* Existen factores determinantes que influyen en la pérdida prematura de la denticion temporal en
zonas rurales y urbanas.

» Existen complicaciones que se generan durante la etapa de denticién temporal en zonas rurales y

urbanas.

VIII. Objetivos

8.1 Objetivo general

Comparar el nivel de conocimientos de los padres de familia que asisten al Hospital Manuel Nufiez

Butrén (urbano) y al centro de salud Paucarcolla (rural) en Puno.

8.2 Objetivos especificos

* Identificar el cumplimiento de los padres de familia en cuidado y preservacién de la denticion

temporal del menor en zonas rurales y urbanas.

* Describir la pérdida prematura de la denticiébn temporal en zonas rurales y urbanas junto con los

factores que influyen.

* Identificar las complicaciones que se pueden generar durante la fase de denticion temporal en zonas

rurales y urbanas.

IX. Marco tedrico
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Denticion temporal o decidua
Se refiere a la aparicion de los dientes de leche que se observan a los 6 meses de edad y seran

reemplazados a los 6 afios por dientes permanentes (16).

Preservacion de la denticion temporal
Es un conjunto de procedimientos que se llevan a cabo para asegurar un crecimiento éptimo de los
dientes permanentes e incluye realizar higiene bucal al menos tres veces al dia, inmediatamente

después de cada comida. (17).

Importancia del cuidado de la denticion decidua

Nos permiten dientes tener una alimentacién adecuada por su funcion de masticacién. Asimismo,
contribuyen significativamente al proceso digestivo, ya que cuando se pierden uno o mas dientes, no
es posible masticar bien los alimentos, lo que genera problemas estomacales (18).

Higiene bucal

Es una secuencia de reglas para prevenir la enfermedad de las encias y la caries dental. Pero una
adecuada higiene bucal se logra utilizando las herramientas adecuadas. Ademas, se necesita tiempo
para observar los resultados.

Caries dental

Es una patologia de etiologia multifactorial, en la que el foco de infeccion afecta al diente, por lo que
el tejido duro se destruye progresivamente (24). Es el resultado de multiples efectos localizados en
el ambiente oral asociados a la placa dental y sus eventos bioquimicos, después de la ingesta
dietética. También se deben considerar otros factores como cultural, sociolégico, industrial y
econdmico, ya gue interactdan con la nutricién y los eventos bioquimicos para dar forma al proceso
de caries. La combinacién de estos factores (microbianos y nutricionales )esta modulada por muchos
factores del huésped, que incluyen: cantidad y composicién de la saliva; morfologia, estructura y
composicion de los dientes, inmunidad del huésped; colocacién de dientes; enorme tasa de erosion;
el desgaste y otros factores pueden alterar significativamente las manifestaciones clinicas de la
enfermedad.

Factor sustrato

Este es un factor de consideracion en la evolucién de la caries dental. La ingesta de azucares son
considerados factores que ocasionan la caries; pero, también estan los hidratos de carbono, como
parte de la dieta, contribuyen a tener caries, en especial la sacarosa que genera polisacaridos
extracelulares e insolubles a partir de la matriz. Lo mismo ocurre con la placa, donde los microbios
producen un acido que disminuye el pH por debajo de 7, provocando la desmineralizacion del esmalte
dental. Es importante tener en cuenta que, durante la fase previa a la erupcion, la dieta afecta
directamente la formacion de los dientes, el tiempo de erupcion y la probabilidad de desarrollar caries.
(29).

Microorganismos
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La cavidad oral alberga una gran poblacién de microorganismos. Una estimacion es mas de mil
variedades. Algunos se adhieren a las particulas resultantes, formados por proteinas precipitadas en
la superficie del esmalte) y forman biopeliculas (comunidades cooperantes) escapando asi a las
defensas del huésped que consisten principalmente en eliminar saprofitos y/o no saprofitos. Bacteria
dafina. (20).

Factores del huésped

Morfolégicamente, la funcién de la saliva y los dientes son factores importantes en el desarrollo de la
caries. Los premolares y muelas son mas propensos a la caries debido a sus caracteristicas mas
anatdémicas, la superficie masticatoria también presenta muchos surcos, fosas y fisuras. La edad es
un factor a tener en cuenta porque hasta que el esmalte madure, después de la erupcion, los dientes
son mas susceptibles a las enfermedades (21).

Factor Tiempo

La placa dental tiene el potencial de ocasionar caries por ser acidificante y antidcida de los
microorganismos que la colonizan, por lo que los hidratos de carbono de la dieta, deben estar activos
durante mucho tiempo, debido a que mantiene un pH acido constante en interfaz de placa-esmalte.
La presencia de azucar en la dieta produce la desmineralizacibn de 18 horas, asociada a la
destruccién quimica dental independiente de la presencia de un cepillado de calidad. (22).

Metodologia de investigacién Metodologia de investigacion

10.1 Tipoy disefio de la investigacion

La investigacion es de tipo basico utilizando un enfoque cuantitativo, basico o pura también
puro, tedrico o fundamental y tienen como fin de analizar e interpretar los problemas que son
materia de estudio (23).

La investigacion es descriptiva en la medida en que se describirdn cada variable de estudio y

sus dimensiones correspondientes.

Disefio

Con respecto al disefio podemos afirmar que es no experimental, es de corte transversal,
correlacional y descriptivo.

no se manipulara la variable independiente por lo tanto es no experimental y solo se observara
el comportamiento de las variables tal como se ve en la realidad.

Es correlacional porque buscara el nivel de asociacion que existe entre las variables, su
incidencia e interrelacion en un momento determinado, y es de corte transversal en la medida
en que la informacion sera recopilada en un solo momento (23).

Esquema del disefio
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Donde:
M = Muestra de la poblacion,
“Ox” la variable 1,
“Oy” la variable 2,
“r’ la relacion entre las variables.
10.2 Poblacion
Para este estudio la poblacion estara conformada por todos los padres y madres que visitaron
las areas del servicio materno - infantil del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén Puno vy el
Centro de Salud de Paucarcolla.
10.3 Muestra
Se definid la muestra a partir de un muestro no probabilistico, intencional conformada por 120
padres de familia cuyos hijos seran asistidos en el Area Materno Infantil del Hospital Manuel
Nufiez Butrén, Puno y en el Centro de Salud de Paucarcolla.

10.4 Caracterizacion de la muestra

a. Criterios deinclusién

+ Padres que voluntariamente aceptan participar en este estudio mediante la aceptacion y
firma de un consentimiento informado, que acrediten su participacion.

+ Padres de familia de nifios de entre 0 a 10 afios.

* Madres gestantes

b. Criterios de exclusion

» Padres que no desean participar de esta investigacion.

* Madres gestantes que no desean participar de esta investigacion.

10.5 Operacionalizaciéon de variables
Variable 1: Nivel de conocimientos

Variable 2: Cuidado y preservacion de la denticion temporal
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Variables de | Definicion conceptual Definicion operacional Indicadores Escala de
estudio medicion

Los niveles de conocimiento | Hace referencia a los | Alto nivel de

son el resultado del | procesos que se siguen para | conocimientos

progreso en la creacion de | que los apdres de familia | Regular nivel de
conocimiento y reflejan la | eleven su nivel de | conocimientos
— creciente complejidad de | conocimeintos  sobre el | Bajo nivel de
ivel de . ; . o1z :
& explicar o comprender la | cuidado y preservacion de la | conocimientos. Nominal
conocimientos ) n)
realidad. denticion temporal de sus

hijos. Esta wvariable sera
medida aplicando el
cuestioanrio de

de Inchaustegui y Mundaca.

Hace referencia a la forma | Conjunto de procedimientos y | Habitos Alimenticios

: como debe de ser el [ acciones orientados a la | Enfermedades
Cuidado y

2 cuidado de la denticion de | preservacion de la denticion | Bucodentales
preservacion

L infantes, para evitar la | temporal en base a una | Higiene Oral Nominal
de la denticion ik ; : I : 4
apricion de las caries | estricta limpieza e higiene
temporal .

dental. diaria

10.6 Técnicas y procedimientos
La técnica que se empleara para la elaboracion del presente estudio sera la observacion directa
y la encuesta, por su gran nivel de utilidad y objetividad.
10.7 Instrumentos
Con respeto a los instrumentos se hizo uso del cuestionario de Inchaustegui y Mundaca
constituido por 16 items y 4 dimensiones.
10.8 Consideraciones éticas
En cuanto a las consideraciones éticas, se han tenido en cuenta los siguientes factores:
» Se respetaran los criterios de inclusion.
» Los padres que participen en este estudio solicitaran el consentimiento informado.
» La informacion que se recolecta se utilizara inicamente con fines de investigacion.

» Se tendra en cuenta el anonimato de los participantes.

10.9 Plan de recoleccién de datos
Para el plan de recoleccion de informacion se seguird el siguiente proceso:
» Las solicitudes se envian al director del Hospital Manuel Nafiez Butrén, Puno y al Centro de
Salud de Paucarcolla.
« trabajar con padres que cuidan a sus menores hijos en el area materno infantil del Hospital

Regional Manuel Nufiez Butrén, Puno y Centro de Salud de Paucarcolla.

10
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» Disefar herramientas de recoleccion de informacion.
» Aplicacion de la herramienta.

10.10 Analisis estadisticos
En cuanto al andlisis estadistico, se utilizardn los principios de la estadistica inferencial y
descriptiva, junto al coeficiente de correlacion RHO de Spearman para establecer el
comportamiento de las variables, la significancia, la previsibilidad y la similitud con respecto a

ellas. De igual forma se utilizara el programa estadistico SPSS version 26.
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Xl.Uso de los resultados y contribuciones del proyecto
Con respecto a la utilidad y contribuciones de esta investigacién, en primer lugar, se incrementaran
los conocimientos respecto del tema en estudio, la interpretacion del comportamiento de las
variables y el planteamiento de soluciones viables para reducir los causantes principales en el
problema de estudio.
Xll.  Recursos necesarios
Recursos Humanos
e Asesor
e Bachiller
Recursos Materiales
e Laptop
o Utiles de escritorio
e Transporte
XIll.  Localizacién del proyecto
El estudio se llevara a cabo en el Hospital Regional Manuel NUfiez Butron, Puno y el Centro de

Salud de Paucarcolla

XIV. Cronograma de actividades
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Meses 1 2 3 4
ACTIVIDADES
Semanas 1] 2] 3] 4] 5] 6] 7] 8] 9] 10| 11] 12] 13| 14} 15] 16

Seleccion del tema de investigacion

Revision bibliografica

Definicion de variables

Haboracion del proyecto de investigacion

Presentacion del proyecto de investigacion

Aprobacion del proyecto de investigacion

Haboracion del marco tedrico

Preparacion del instrumento

Recoleccion de datos recopilados

Tabulacion de datos recopilados

Andlisis de datos recopilados

Descripcion de los resultados

Organizacion y redaccion de los captitulos de la tesis

Presentacion del primer borrador

Correccion

Redaccién final

Presentacion final de la tesis

Sustentacion
XVI. Presupuesto
Descripcion Unidad de medida Costo Unitario (S/.) Cantidad Costo total (S/.)
Papel bon A- 4 Millares 0.10 Céntimos 6 110
Folder manilo Docena 0.50 Céntimos 1 6
Instrumentos Unidad 0.10 Céntimos 45 4,5
Copias Unidad 0.10 Céntimos 1000 100
Lapiz Caja 1.00 Soles 1 12
Impresién Unidad 0.10 Céntimos 1000 100
Anillados Unidades 5.00 Soles 20 100
Empastados Unidades 40.00 Soles 4 160
Internet Meses 70.00 Soles 4 280
Laptop Unidad 2500 Soles 1 2500
Memoria Usb Kinston 32
cB Unidades 36.00 Soles 1 36
Transporte - 1.00 Soles - 300
Refrigerios - - 120 720
TOTAL 4428,5
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