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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar de asociacion entre el tipo de pigmentacion
exdgena con el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion
decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025.
MATERIALES Y METODOS: Se llevd a cabo un estudio observacional,
prospectivo de corte transversal de enfoque analitico. con un alcance de
disefio descriptivo — relacional. Teniendo como muestra a 115 nifios de 3 a5
afios que consumieron o consumen sulfato ferroso para el registro se utilizd
la clasificacion de Gasparetto. Para el analisis estadistico se aplicaron
pruebas de chi cuadrado para determinar la asociacién del tipo de
pigmentacién y el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en los nifios.
RESULTADOS: En los nifios con 1 mes de ingesta, el 33,3% no presento
pigmentacién En aquellos con 2 meses de ingesta, el 42,2% no presento
pigmentacion, En los nifios con 3 meses de ingesta, el 43,2% presenté Grado
1, En el grupo con 4 meses de ingesta, el 66,7% presenté Grado 2, En los
nifios con 6 meses de ingesta, el 36,4% presentd Grado 2, Teniendo como
resultado la distribucion total indica que el Grado 1 de pigmentacion fue el mas
frecuente con 34,8%, seguido del Grado 2 con 29,6%, mientras que el 20,0%
de los nifios no presentd pigmentacion y el 15,7% correspondié al Grado
3.CONCLUSION: La prevalencia fue de 80,0%, evidenciando una asociacién
progresiva con el tiempo de ingesta confirmando una clara asociacion de las

pigmentaciones exdgenas por ingesta del sulfato ferroso.

Palabras clave: pigmentacion exdgena, sulfato ferroso, higiene oral,

anemia, denticion decidua, ingesta.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine the association between the type of
exogenous pigmentation and the time of ferrous sulfate ingestion in children
with deciduous dentition treated at the Churubamba Health Post, Huanuco,
202. MATERIALS AND METHODS: A prospective, cross-sectional,
observational study with an analytical approach and a descriptive-relational
design was conducted. The sample consisted of 115 children aged 3 to 5 years
who consumed or currently consume ferrous sulfate. The Gasparetto
classification was used for data collection. Chi-square tests were applied for
statistical analysis to determine the association between the type of
pigmentation and the duration of ferrous sulfate ingestion in the children.
RESULTS: In children with 1 month of intake, 33.3% showed no pigmentation.
In those with 2 months of intake, 42.2% showed no pigmentation. In children
with 3 months of intake, 43.2% showed Grade 1. In the group with 4 months
of intake, 66.7% showed Grade 2. In children with 6 months of intake, 36.4%
showed Grade 2. The overall distribution indicates that Grade 1 pigmentation
was the most frequent at 34.8%, followed by Grade 2 at 29.6%, while 20.0%
of the children showed no pigmentation and 15.7% corresponded to Grade 3.
CONCLUSION: The prevalence was 80.0%, showing a progressive
association with the time of ingestion, confirming a clear association of

exogenous pigmentations due to ferrous sulfate ingestion.

Keywords: exogenous pigmentation, ferrous sulfate, oral

hygiene,anemia, deciduous dentition, ingestion



INTRODUCCION

La pigmentacion dental suele verse con bastante frecuencia y, aunque a
veces se toma solo como un detalle de apariencia, conviene mirar un poco
mas alla. Puede salir por manchas en la parte externa del diente o por razones
internas, entre otros factores. Por eso, conocer de donde viene ayuda a
entender mejor el problema. Al mismo tiempo, estas manchas pueden también
incomodar, bajar la seguridad al sonreir y afectar momentos simples, como

conversar, comer o relacionarse con otras personas cada dia.

El sulfato ferroso es un medicamento que el personal de salud receta
con frecuencia para ayudar a subir la hemoglobina cuando hay anemia, sobre
todo en nifios. Pero ahi aparece una duda sencilla, qué pasa si el nifio lo toma
y no mantiene una buena limpieza dental. En la practica, el hierro puede ir
dejando manchas oscuras en los dientes, algo que muchas madres o padres

notan al cepillar o revisar la boca en casa.

Al mismo tiempo, por prevencién o por tratamiento, varios pacientes
pediatricos consumen sulfato ferroso, y por eso es bastante comun ver
pigmentacioén dental cuando el cuidado diario de los dientes no acompafia

bien al medicamento.

Esta tesis permitié ver con mayor claridad qué tan frecuente resulta la
pigmentacién dental y también ayud6 a comprender las distintas razones por
las que aparece este problema en muchos pacientes. De todas maneras, no
solo se observo la presencia de las manchas, sino que ademas se reviso si el
tiempo de consumo del sulfato ferroso o la cantidad ingerida podian
relacionarse con grados leves, moderados o severos. En este sentido, se
busco entender mejor cOmo se presenta esta situacion en nifios y niflas de
diferentes edades, asi como segun el sexo, algo que suele comentarse incluso

durante controles de salud habituales.

Por otra parte, los resultados obtenidos fueron comparados con los datos
finales de otras investigaciones, asi me permitio tener una idea mas amplia de

la frecuencia de este problema.



De esta forma fue posible reconocer si la presencia de pigmentacion
dental observada en el estudio guarda semejanza con lo reportado a nivel
local, nacional e internacional, mostrando una realidad que, aunque muchas
veces pasa desapercibida, continGa apareciendo en distintos lugares y

poblaciones estudiadas actualmente.

En este estudio observacional se trabajara con pacientes pediatricos,
porque, segun la incidencia, son uno de los grupos que mas reciben sulfato
ferroso, sobre todo en edades pequefas. De todas maneras, no se eligié a
estos nifos al azar, sino porque en ellos el uso del medicamento suele verse
con mas frecuencia durante los controles de salud. Al mismo tiempo, pueden
notarse cambios en los dientes si aparecen manchas visibles. Por eso, la
poblacion estara formada por nifios de 3 a 5 afios que asistan al puesto de
salud de Churubamba en Huanuco, para evaluarlos de forma cercana y

ordenada,
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CAPITULO |
PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La pigmentacion por sulfato ferroso es el cambio del color que afecta
principalmente al esmalte y/o dentina que en la etapa de desarrollo es mas
débil al proceso de desmineralizacion siendo los méas afectados los dientes

anteriores afectando directamente la estética del menor @,

Gonzales S. y Pino J.13, en Ecuador, 2019, realizaron una investigacion
con la idea de revisar el hierro y ver qué efectos podia tener en la estructura
dentaria de nifios entre 3 a 10 afios que asistian a un centro para infantes.
Fue un estudio descriptivo, con una poblacion de 40 nifios, y permitié mirar de
cerca cOmo se presentaban estas manchas en la boca de los menores
evaluados. Entre sus resultados, se encontrd que 80% presentd pigmentacion
de mancha negra de tipo 1 (leve), mientras que los demas casos tuvieron
mancha negra de tipo 2 (moderada). No se registraron datos severos de
tincion, algo que, de todas maneras, ayuda a entender que las manchas vistas
no llegaron a niveles mas fuertes. En este sentido, los autores concluyeron
que, mientras mas tiempo se consumia el hierro, mayor era el nimero de
casos con pigmentacion. Sin embargo, ese tiempo de ingesta no cambio el
tipo de mancha negra observada. Es decir, aumentaban los casos, pero no
necesariamente la gravedad o forma de la mancha, como suele preocupar a
los padres cuando notan cambios en los dientes de sus hijos durante la

revision dental. @,

En otro estudio en el 2022 realizado en el Puesto de Salud Santa Maria,
Juliaca en nifios de 1 a 5 afios se comprobo el efecto del consumo de sulfato
ferroso en la manifestacion de pigmentacion dentaria. De los 47 infantes
evaluados, el 95.7 % evidencio pigmentacién dental, mientras que solo el 4.3
% no mostrd alteraciones visibles. El estudio concluyd que se registra una
influencia significativa del consumo de sulfato ferroso en la pigmentacion
dentaria en nifios de corta edad, confirmando una relacion evidente entre el

uso del suplemento y la manifestacion de manchas dentales .
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Una de las causas de la pigmentacion en dientes deciduos son
adquiridas, otras son consecuencia del desarrollo dentario (dentinogénesis
imperfecta) o son por consumo de antibiéticos como tetraciclina; asi mismo
son resultado de traumas o infecciones alrededor de un diente, hipertermia o
enfermedades crénicas persistentes durante la nifiez. Estas factoras
determinan la severidad. ubicacion anatémica, y el color de la mancha @, se
evidencian durante la ingesta de diversos tipos de hierro, resaltando lineas
pigmentadas de un color oscuro en algunas partes de los dientes; otra causa
segun investigaciones que la presencia de determinados agentes bacterianos
cromdgenas que se convierte en 6xido ferroso, al unirse con la salva originan

el color oscuro caracteristico ®,

El sulfato ferroso cominmente recetadas contienen citrato y tienen una
alta acidez, lo que puede causar erosion, disminuir la resistencia del esmalte
y aumentar el desarrollo de caries dental, cuando este medicamento se
consume en largo tiempo y en dosis altas, por lo general causa pigmentacion
extrinseca, y esto crea dificultad para la remocién con cepillo convencional y

por ende problemas estéticos ©).

Una de las alternativas estética para mejorar la pigmentacion dental es
la microabrasion es una técnica que consiste en la remocion de esmalte, es
decir generar erosion y abrasion microscopica en el esmalte y asi dando lugar
a una superficie de esmalte sano en el diente y eliminando asi las manchas
superficiales, otra opcién es el blanqueamiento dental, y por dltimo lo mas

importante es la higiene dental, posterior al consumo de sulfato ferroso ).

El propdsito de esta investigacion es mostrar la relacion significativa
entre la pigmentacion exdgena por la ingesta de sulfato ferroso en nifios de 3
a 5 afios que son atendidos en el puesto de salud de churubamba — Huanuco
2025, con el fin de que esta investigacion sirva de antecedente para
investigaciones en un futuro ya que busco obtener porcentaje de los alcances
de esta problemética que es comun ver hoy en dia, de la misma forma como
una solucion a un problema de la salud fisica puede llevar a ocasionar otro

problema en la salud bucal.
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1.2.

1.3.

FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢, Cual es la asociacion entre el tipo de pigmentacion exdgena con el
tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifilos con denticion decidua

atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025?

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS
Pe. O1.

¢,Cual es la clasificacion de pigmentacion exdgena en nifios con
denticién decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025?
Pe. 02.

¢, Cudl es la localizacion de la pigmentacion exdgena en nifios con
denticion decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025?
Pe.03.

¢, Cual es el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion
decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud churubamba,
Huanuco 20257

Pe.04.

¢, Cudl es la dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion
decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud churubamba,

Huéanuco 20257

OBJETIVO GENERAL

Determinar de asociacion entre el tipo de pigmentacion exdgena con el

tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion decidua atendidos

en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025

1.4.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Oe. 01.
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Estimar la clasificacion de pigmentacion exdégena en nifios con
denticion decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025.
Oe. 02.

Estimar la localizacion de la pigmentacion exdgena en nifios con
denticion decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud
churubamba, Huanuco 2025.

Oe. 03.

Estimar el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con
denticién decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025.
Oe. 04.

Estimar la dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion
decidua segun edad y sexo atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025.

1.5. JUSTIFICACION.
1.5.1. JUSTIFICACION TEORICA
Este proyecto de investigacion se basé en sumar un aporte sobre
el tema a estudiar, donde no le dan tanta importancia al temay con esto
busco dar mas alcance sobre esta investigacion y sirva de ayuda futuras

investigaciones.

El resultado de esta investigacion servira para recomendar el uso
de ciertos medicamentos acompafado siempre del correcto modo a
usar, pero también informando de lo que podria causar en nuestra

cavidad oral y asi prevenir ciertas alteraciones.

1.5.2 JUSTIFICACION PRACTICA

Esta investigacion sirvi6 como aporte para poder abarcar mas
sobre el tema en este caso sobre la ingesta de sulfato ferroso y su
consecuencia, la pigmentacion exdégena, darle mas importancia y

tomarlo con mas seriedad.
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Con este estudio se mostro el nivel de alcance que tiene el
consumo de una sustancia que si bien es cierto sirve para tratar una

enfermedad a su vez esta afectando la salud bucal.

1.5.3 JUSTIFICACION METODOLOGICA

La investigacion se realiz6 usando meétodos cientificos
cuidadosos, dentro de un enfoque cuantitativo, para poder conocer la
asociacion entre las pigmentaciones exogenas Yy la ingesta de sulfato
ferroso. En este sentido, se busco recoger datos de manera ordenada,
sin hacerlo al azar, sino siguiendo un proceso claro. Para eso se usaron
instrumentos que ya habian sido validados en investigaciones anteriores
y que, de todas maneras, mostraban confianza para obtener la
informacion necesaria. Asi, los datos recogidos permitieron llegar a
resultados validos y confiables. Incluso, esto ayudo6 a que los hallazgos
tengan mayor respaldo, como suele requerirse en un estudio académico

serio, especialmente cuando se trabaja con nifios y atencién en salud.

1.5.4. JUSTIFICACION SOCIAL

Con esta investigacién busco que colegas se familiaricen mas
rapido con problematicas que son comunes y tienen gran impacto para
la poblacién infantil con los resultados obtenidos se podra brindar
informacién a los padres para prevenir la afeccion de la cavidad
estomatognatica.

1.6. LIMITACIONES

Entre las limitaciones de este proyecto de investigacion se presento la

precision de los datos requeridos de los pacientes asi mismo los factores

externos no controlados como la asistencia de los pacientes al puesto de

salud los cuales pueden influir en una recoleccion de datos.

1.7. VIABILIDAD

Esta investigacion presenta una viabilidad alta debido a que tenemos

recursos humanos y cuestionarios, la participacion de la poblacion indicadas

para la investigacion, el apoyo y permiso del puesto de salud y ambiente de

odontologia con la bioseguridad correspondiente, donde se llevara a cabo la

16



investigacién, asi mismo se contara con los datos y permisos de los nifios que

se necesita con lo antes ya descrito esta investigacion sera viable.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. ANIVEL INTERNACIONAL

En Irdn (zanjan), 2023, Nazemisalman et al. ®, desarrollaron un
estudio titulado Efectos de las sales de hierro en la desmineralizacion y
decoloracion del esmalte de incisivos primarios sometido a desafio
cariogénico artificial frente a inmersion salina, Este estudio, de nivel
exploratorio e in vitro, reviso 90 incisivos primarios y los organizé en 10
grupos, con 9 dientes en cada uno. Cinco grupos fueron puestos frente a
un desafio de caries artificial y los otros cinco quedaron en solucion
salina. Para mirar mejor qué pasaba con cada compuesto de hierro, se
afiadieron sulfato ferroso, fumarato ferroso, citrato de amonio férrico y
gluconato ferroso a las soluciones salinas y cariogénicas. Al mismo
tiempo, estas soluciones se cambiaban cada 48 horas, como se haria en
un control ordenado de laboratorio, para que los dientes estuvieran
expuestos de forma constante. Después de 14 dias, se retiraron del
medio y se observo la desmineralizacién con microscopia electrénica de
barrido (SEM). También se us6 espectroscopia de rayos X de dispersion
de energia (EDX), con la finalidad de ver la presencia y absorcién de
hierro en la superficie dental. El color se registré al inicio y luego de la
intervencion mediante la Guia de Colores Vita. Para revisar los datos, se
aplicaron la prueba de Kruskal Wallis, ANOVA de un factor y la prueba de
Tukey. De esta forma se pudieron comparar los grupos, ver cambios de
color, captacion de hierro y dafio en el esmalte. Los resultados mostraron
qgue los dientes sometidos al desafio de caries artificial tuvieron mas
cambio de color que los colocados solo en solucion salina, con p = 0.083.
Asimismo, presentaron mayor absorcién de hierro, con p = 0.023. En la
evaluacion SEM, los dientes en solucidén salina conservaron un patron
mas regular de prismas de esmalte, aunque se vieron algunos prismas
rotos y pequefias grietas superficiales. En cambio, los sometidos al
desafio cariogénico presentaron mas fracturas y grietas, y esto se noto

mas en el grupo del sulfato ferroso. En este sentido, la investigacion
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aporté bastante, porque permiti6 reconocer qué compuesto de hierro
puede relacionarse méas con la pigmentacion dental y con posibles
cambios en el esmalte. Por otra parte, ayudé a decidir qué sulfato y qué
presentacion conviene investigar, sobre todo si se toma en cuenta lo que
la poblacion consume con mayor frecuencia. Esto resulta util para
estudios en nifios, ya que muchos reciben hierro para prevenir o tratar la
anemia y, de todas maneras, sus dientes pueden responder distinto
segun el producto, el tiempo de uso y el cuidado bucal diario. Incluso, lo
visto en laboratorio puede orientar después a odontélogos, padres y
personal de salud cuando aparecen manchas oscuras en los dientes de
los nifios. No es un detalle menor, porque en la consulta diaria estas
manchas suelen preocupar a la familia, aunque no siempre se entiende
de dénde vienen. Por eso, conocer el tipo de hierro, su forma de consumo
y el estado del diente ayuda a explicar mejor el problema y elegir una

linea de investigacidbn mas cercana a la realidad.

En Turquia (Ankara), 2019, Aran et al. ©, desarrollaron un estudio
titulado Evaluaciéon de los efectos de los suplementos de hierro en la
denticién primaria infantil. El posible manchado externo de los dientes por
la terapia de reemplazo de hierro suele hacer que muchos padres
piensen, casi de inmediato, que estos medicamentos producen caries. En
realidad, esa duda es bastante comun cuando ven los dientes oscuros de
sus hijos. Por eso, este estudio de nivel relacional reviso la relacién entre
la terapia de reemplazo de hierro, la cantidad de hierro presente en los
dientes y la caries. La investigacion se hizo con 21 nifios de entre 5y 12
afios que habian pasado por una extraccion de dientes primarios.
También se evalu6é el indice de caries, dientes faltantes y dientes
obturados (CPOD), para conocer mejor el estado dental de cada nifio. Al
mismo tiempo, se pidio a los padres que completaran un cuestionario con
preguntas sobre si sus hijos recibieron terapia de reemplazo de hierro
durante la infancia, porque esa informacién de casa, aunque a veces
parezca sencilla, ayuda bastante. Luego, los niveles de hierro en las
muestras se midieron con un espectrofotometro de absorcion atdbmica y

los datos fueron revisados estadisticamente. Como resultado, no se
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encontré una diferencia estadisticamente significativa entre la mediana de
concentracion de hierro en los dientes primarios de los nifios que
recibieron suplementos de hierro durante su infancia (10,5 pg/g (5,3- 17,3)
y quienes no fueron suplementados (5,6 mikrog/gr (0,64 — 48,9). De todas
maneras, este hallazgo permite mirar con mas cuidado la idea de que las
manchas por hierro significan caries, porque no siempre es asi. Esta
investigacion aportd como una guia practica para recoger datos de los
antecedentes sobre el consumo de sulfato ferroso. Por otra parte, mostro
que preguntar bien a los padres, revisar la historia del tratamiento y
analizar las muestras puede ayudar a entender mejor el problema, sin
confundir una pigmentacién visible con una lesién de caries real en nifios.
Incluso, puede orientar proximos estudios cuando se quiera saber como

se uso el hierro y qué efectos se observan después.

En Arabia saudita (Riad), 2015, Pani et al. 19, desarrollaron un
estudio titulado Potencial de tincion dental extrinseca de jarabes de hierro
en dosis altas y de liberacion sostenida en dientes primarios. Este estudio
exploratorio realizado in vitro tomé en cuenta que los suplementos orales
de hierro se indican con bastante frecuencia en nifios para prevenir o tratar
la anemia, aunque muchas veces aparecen manchas dentales que
preocupan a las familias. En este sentido, la investigacién buscé evaluar
y comparar la capacidad de tincién de dos presentaciones distintas de
jarabe de hierro sobre dientes temporales en condiciones controladas. Se
trabajé con cuarenta incisivos centrales primarios sanos y sin caries,
distribuidos en cuatro grupos de diez dientes cada uno. Uno de ellos
funciono como grupo control y permanecio en saliva artificial, mientras que
los demas fueron expuestos a soluciones con diferentes compuestos de
hierro mezclados con vitaminas. Al mismo tiempo, el contenido de hierro
de cada solucién se mantuvo cerca de 100 mg, entre 100y 101.1 mg, para
conservar condiciones similares durante todo el proceso. Las soluciones
estudiadas incluyeron oxido férrico polimaltosa identificado como FOP,
una formulacién de liberacion lenta comercializada como Ferroglobin por
Vitabiotics Ltd., Londres, Reino Unido, fumarato ferroso identificado como

FF y una combinacion de ambos compuestos. Todas las muestras
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permanecieron sumergidas durante 72 horas siguiendo el protocolo
descrito por Lee et al. De esta forma, el color de la superficie labial
expuesta se evalué a las 4, 8, 24, 48 y 72 horas mediante un
espectrofotometro de dispersion de onda denominado Color Eye 7000A
fabricado por X Rite Gmbh en Regensdorf, Suiza. Para analizar los
resultados se utiliz6 ANOVA de dos vias con prueba post hoc de Scheffe
y también la prueba de Kruskal Wallis cuando AE fue mayor que 3. Los
resultados mostraron que todos los grupos con hierro presentaron algun
grado de cambio de color durante el tiempo de observacion. Sin embargo,
la combinacion FOP y FF presentdé una frecuencia significativamente
menor de tincidn clinica visible después de 72 horas en comparacion con
los demas grupos. Por otra parte, FOP por si solo registré un valor AE
significativamente mas alto que FF, indicando una capacidad de tincion
mas marcada. En contraste, la mezcla de ambos compuestos produjo
valores AE menores que cualquiera de las formulaciones individuales. De
todas maneras, estos hallazgos permitieron conocer mejor el
comportamiento de distintas presentaciones de hierro frente a los cambios
de color en los dientes. Incluso, aportaron una referencia util para decidir
gué presentacidn conviene investigar posteriormente. Esto resulta
importante porque, en la practica diaria, padres y profesionales suelen
preguntarse por qué algunos suplementos generan mas manchas que
otros. Asi, la investigacién ayudo a orientar la seleccion de la presentacion
de sulfato ferroso mas adecuada para futuras evaluaciones relacionadas

con pigmentacion dental y salud bucal infantil.

2.2.1. ANIVEL NACIONAL

En Lima, 2024, Celis 19, desarrollo un estudio titulado Prevalencia
de pigmentaciones exdgenas asociados a la ingesta de sulfato ferroso en
infantes menores de 5 aflos que acuden a un Centro de Salud de Lima,
Peru 2023, este estudio observacional trabajé con 91 nifios menores de 5
afios que acudian al Centro de Salud Unidad Vecinal N°3, buscando
conocer con qué frecuencia aparecian las pigmentaciones exégenas en
sus dientes. Para recoger la informacién se us6 una ficha de datos,

sencilla y ordenada, donde se revisaron aspectos como sexo, edad,
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tiempo de consumo, tipo de presentacién, grado de pigmentacion y
cantidad de suplemento. De todas maneras, no se tratdé solo de mirar si
habia manchas, sino de entender un poco mejor en qué nifilos aparecian
mas, cuanto suplemento recibian y cOmo se presentaba el problema en la
boca, algo que muchas veces también llama la atencién de los padres
durante el cepillado. Al mismo tiempo, el analisis se hizo de forma
descriptiva e inferencial, utilizando la prueba de Chi-cuadrado para revisar
la relacion entre los datos encontrados. Los resultados mostraron que el
21.98% presentd pigmentaciones exdgenas. Segun el sexo, la mayor
presencia se observo en los nifilos varones, con 14.29%. En cuanto a la
edad, el grupo mas resaltante fue el de 5 afios, con 12.9%. El grado mas
frecuente fue grado 1y la ubicacion mas comudn estuvo en la zona incisal,
donde las manchas suelen notarse mas rapido al revisar los dientes. Por
otra parte, el jarabe fue la presentacion mas usada, con 19.78%, mientras
que la cantidad mas evidente fue 2 cucharaditas, con 13.19%. En este
sentido, la investigacion sirvio como una guia Util para reconocer el rango
de edad donde estas pigmentaciones dentales pueden verse con mas
frecuencia. Incluso, ayudd a orientar futuros estudios sobre nifios,
suplementos de hierro y cambios de color en los dientes dentro de
contextos de salud cercanos a la realidad local como ocurre en controles
diarios de crecimiento, anemia y cuidado bucal en puestos de salud
locales cercanos.

En Cusco, 2023, Prado (12, desarrollo un estudio titulado Grado de
pigmentacién dentaria asociado al consumo del sulfato ferroso y los
micronutrientes en niflos del Centro de Salud de Ttio, Cusco-2023, este
estudio de nivel relacional recogié encuestas y uso la clasificacion del
grado de Gasparetto, modificada por Albeda, en 85 pacientes que fueron
atendidos en CRED y odontologia del Centro de Salud de Ttio, en la
ciudad de Cusco. En este sentido, se quiso ver cOmo se presentaba la
pigmentacion dentaria en relacion con el consumo de sulfato ferroso y
micronutrientes, tomando en cuenta datos como sexo, edad, frecuencia
de consumo, tiempo de uso y forma de tomarlo. Luego, la informacién se
pasé al programa SPSS Statistics 26, para ordenarla y revisar los

resultados con mas claridad. De todas maneras, los hallazgos mostraron
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gue, de 40 pacientes con pigmentacion, la mayoria pertenecia al género
femenino. Ademas, el 57.5% indicO que consumia sulfato ferroso y
micronutrientes 1 vez al dia. Al mismo tiempo, la edad que mas presento
pigmentacion dentaria fue 1 afio, con 37.5%, y el tiempo de consumo mas
frecuente fue de 6 meses, con 32.5%. Segun la clasificacion de Albeda,
el 47.5% tuvo puntuacion 1, es decir, un manchado mas leve y visible. Por
otra parte, la mayor incidencia de bebidas cariogénicas correspondio al
sulfato ferroso, con 30.0%, consumido de forma directa por gran parte de
la poblacion. Esta investigacion sirvi6 como guia para clasificar las
pigmentaciones usando al mismo autor, algo util cuando se revisan
manchas dentales en nifios atendidos en servicios de salud y odontologia,
como pasa en controles diarios donde el hierro se da con frecuencia.
También permiti6 comparar mejor los grados de manchado y ordenar
futuras evaluaciones sobre consumo de hierro en nifios pequefios del

centro local cercano.

En Puno, 2023, Gonzales %, desarrollo un estudio titulado
Relacién entre el consumo de sulfato ferroso y la pigmentaciéon dentaria
en niflos con y sin anemia ferropénica, atendidos en la microred taraco —
Juliaca, 2023. este estudio de nivel descriptivo trabajé con una muestra
de 190 nifios de la Microred Taraco en Juliaca, con y sin diagnéstico de
anemia ferropénica, de ambos géneros y con denticion temporal, quienes
consumian sulfato ferroso como parte de su tratamiento. En este sentido,
la investigacion busco ver si el uso de este suplemento tenia relacidén con
la presencia y el grado de pigmentacion dentaria, un problema que
muchas veces se nota en niflos pequefios cuando reciben hierro por
anemia. Para recoger los datos se uso una ficha de observacion clinica
validada, donde se registraron los hallazgos encontrados en los dientes
de forma ordenada. De todas maneras, la confianza del instrumento
quedo respaldada con un Alfa de Cronbach de 0.947, valor que mostro
una consistencia alta. Al mismo tiempo, se adjunto la ficha de recoleccion
de datos y el consentimiento informado, como parte del procedimiento
seguido en el estudio. Para revisar la informacion se aplico la prueba chi-

cuadrado y la diferencia de proporciones, lo que permiti6 comparar los
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grupos y observar mejor la relacion entre las variables. El estudio concluy6
que existe relacién entre la pigmentacion dentaria y el uso de sulfato
ferroso en nifios de 6 a 60 meses, tanto en quienes tenian diagnostico de
anemia ferropénica como en quienes no lo tenian, con un nivel de
significaciéon a =0.05. Por otra parte, esta investigacion sirvi6 como guia
para reconocer los diferentes grados de pigmentacién dental, dato
necesario para elaborar y ordenar el instrumento. Incluso, ayudo a tener
una referencia mas cercana sobre cdmo observar, clasificar y registrar
estas manchas durante una evaluacion clinica, algo Gtil cuando se trabaja
con nifios que consumen hierro en controles de salud diarios. Ademas,
también permite comparar casos parecidos en poblaciones pediatricas
locales, donde el sulfato ferroso se usa bastante para prevenir o tratar la

anemia infantil.

2.3.1. ANIVEL REGIONAL

En Huanuco, 2021, Rivera @4, desarrollo un estudio titulado PH
salival asociado a manchas extrinsecas negras en nifios de 3 a 5 afios en
el puesto de salud Utao Huanuco, 2021, este estudio de nivel descriptivo
reunio datos de 67 nifios de ambos sexos, con la idea de reconocer en
qgué dientes aparecian las manchas extrinsecas y como se distribuian
dentro de la boca. Para ordenar esa revision se usé la clasificacion de
Shourie, que permiti6 describir las manchas segin su ubicacion y
caracteristicas. Al mismo tiempo, el pH salival se midié con un medidor
portétil de pH marca HANNA HI 8424, porque ese dato, aunque parece
pequefio, puede ayudar a entender por qué algunas manchas negras se
presentan con mas facilidad. Luego, toda la informacion fue trabajada en
STATA version 17. Antes de aplicar la prueba U de Mann Whitney, se us6
la prueba de normalidad Shapiro Wilks para ver como se comportaban los
datos y escoger el analisis mas adecuado. De todas maneras, los
resultados mostraron que la prevalencia de manchas extrinsecas en
piezas dentarias en nifios fue de 17.91%. Los incisivos superiores fueron
los dientes donde se observaron con mas frecuencia estas manchas, con
83.33%. Ademas, las superficies vestibulares de esos mismos incisivos

superiores también presentaron una mayor presencia de manchas, con
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66.67%, seguidas por los molares inferiores con 60%. Por otra parte, las
manchas extrinsecas negras se encontraron mas en los molares
superiores e inferiores, con 70%. El pH salival en nifios con manchas
extrinsecas negras fue 7.95 £ 0.06, mientras que en los nifios sin manchas
negras la media y DE fue 6.29 = 0.05. Al aplicar la prueba U de Mann
Whitney se encontr6 un valor de p = 0.000. En este sentido, la
investigacion sirvi6 como guia para identificar qué piezas dentales son
mas afectadas por la pigmentacion. Incluso ayudé a mirar mejor qué
superficies deben revisarse durante la evaluacion bucal, algo atil cuando
se examina a niflos en consulta y se busca registrar las manchas de
manera ordenada, sin dejar pasar detalles visibles. También permite
orientar instrumentos futuros, considerando el tipo de diente, la zona

afectada y el pH salival observado en cada revision clinica.

2.2. BASES TEORICAS.
2.2.1. ANEMIA

La anemia se puede entender como una condicién de salud en la
gue el cuerpo no cuenta con la cantidad normal de glébulos rojos o no
mantiene un nivel adecuado de hemoglobina en la sangre. Esto importa
bastante, aunque a veces se vea como algo simple, porque la
hemoglobina ayuda a llevar el oxigeno por todo el cuerpo. Cuando falta
o esta baja, los 6rganos y tejidos reciben menos oxigeno del necesario
y la persona puede sentirse cansada, débil o con menos animo.

Segun la OMS, los nifilos menores de 5 afios son una de las
poblaciones mas vulnerables a la anemia, algo que preocupa bastante
cuando se piensa en su crecimiento diario. Al mismo tiempo, se estima
gue la anemia afecta a 269 millones de nifios entre 6 y 59 meses en todo
el mundo, una cifra alta que muestra un problema de salud publica serio.

En los casos graves, la anemia no solo causa cansancio, también
puede afectar el aprendizaje, el movimiento y el crecimiento de los nifios.
Por eso se considera un problema serio de salud publica, sobre todo en

paises de ingresos bajos y medianos bajos. De todas maneras, golpea
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méas a familias de zonas rurales, donde llegar a controles, alimentos
nutritivos y atencién oportuna suele ser mas dificil en la vida diaria 49,
El Ministerio de Salud del Pert (MINSA) toma los criterios de la
(OMS) para definir y diagnosticar la anemia usando como base los
niveles de hemoglobina en la sangre. En palabras simples, se mira
cuanta hemoglobina tiene la persona, porque de eso depende también
el transporte de oxigeno en el cuerpo. De todas maneras, estos valores
no se deben revisar igual en todos los sitios, ya que vivir en altura, como
ocurre en varias zonas del Peru, puede cambiar esos niveles. Por eso
es necesario ajustarlos segun la altitud donde vive cada persona antes
del diagnostico (16),
e Valores de Referencia
Se considera anemia cuando la hemoglobina en la sangre
baja mas de lo esperado, segun los valores establecidos. De todas

maneras, estos limites se presentan en gramos por decilitro (g/dL):

Grupo poblacional Umbral de Hemoglobina
(g/dL)
- Nifios de 6 meses a 5 afios <11.0 g/dL
- Nifios de 5 a 12 afios <11.5g/dL
- Adolescentes (12 a 15 afios) <12.0 g/dL
- Mujeres no gestantes <12.0 g/dL
- Mujeres gestantes <11.0 g/dL (0 < 10.5

g/dL en algunos consensos)
- Hombres adultos < 13.0 g/Dl
e sintomas y signos
Revision de los sintomas y sefiales mas comunes que pueden
verse cuando una persona presenta falta de hierro:
- Disminucién de la capacidad para llevar a cabo actividades
cotidianas
- Cansancio
- mareo o sensacion de aturdimiento
- manos y pies frios
- dolor de cabeza
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- Falta de aire, especialmente al hacer esfuerzo 7)-
Dependiente de los gramos de hemoglobina, se dividen en:
e Leve: por debajo del limite inferior normal hasta 11
g/dL
e Moderada: con valores entre 7 a < 9 g/dL
e Grave: <7g/dL
e Muy grave’ por debajo de 6 g/dL (18),
2.2.1.1. ANEMIA FERROPENICA
Esta condicion es considerada la enfermedad de la sangre
mas comun en la infancia, y con frecuencia se observa en nifios
menores de 5 afios 19, sobre todo durante los primeros 2 anos.
En realidad, aparece cuando la médula 6sea no logra producir
suficiente hemoglobina por falta de hierro. Al mismo tiempo, esta
falta puede hacer que el nifio transporte menos oxigeno en la
sangre, afectando su crecimiento, energia, aprendizaje y
actividades diarias, incluso en casa y durante sus controles
habituales de salud diaria local cercano siempre también 9,
2.2.1.2. TRATAMIENTO
La poblacion con falta de hierro suele necesitar tratamiento
con sulfato ferroso, ademas de la reposicion de (hierro, vitamina
y acido félico), segun lo que indique el personal de salud en cada
caso. Cuando la situacion es mas grave, incluso puede
requerirse una transfusion, sobre todo si la deficiencia es fuerte
o el paciente necesita una ayuda médica mas rapida @Y. De
todas maneras, este problema no es pequefio, porque se
considera un asunto de salud publica en todo el mundo. Afecta
a adultos mayores, embarazadas y, con mas fuerza, a nifios con
mala alimentacion 2,
2.2.2. SULFATO FEROSO
El sulfato ferroso es uno de los suplementos de hierro que mas se
utiliza para prevenir o tratar la anemia por deficiencia de hierro 3, Se
trata de un compuesto cuya férmula quimica es FeO 4 S, conocido de

manera habitual como sulfato ferroso ?4, y que suele ser recetado en
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los establecimientos de salud porque ayuda a recuperar los niveles de
hierro cuando estos se encuentran bajos. De todas maneras, su uso
cobra mayor importancia cuando la cantidad de eritrocitos disminuye
de forma considerable y la sangre ya no transporta el oxigeno con la
misma eficiencia. Por eso, es comun que forme parte del tratamiento
cuando existe una reduccion superior al 10% del total de eritrocitos y

aparecen sefales relacionadas con la falta de hierro (?®,

2.2.2.1. FARMACOCINETICA Y FARMACODINAMIA

El hierro que se toma por via oral se absorbe en casi todo
el tracto gastrointestinal, aunque, en la préctica, los lugares donde
mejor se aprovecha son el duodeno y la primera parte del yeyuno.
En una persona sana, el cuerpo suele absorber solo una parte
pequefia del hierro ingerido, hasta 10%. En cambio, cuando hay
anemia ferropénica, el organismo, como si tratara de compensar
la falta, puede absorber hasta 60%. De todas maneras, este
equilibrio no ocurre al azar. Se regula sobre todo en la mucosa
intestinal, principalmente en la zona duodenal, donde el cuerpo
reconoce cuanta falta hace el hierro y ajusta su entrada. Segun la
necesidad del organismo, la absorcion de una dosis oral puede
cambiar bastante, desde 10 hasta 95% de la cantidad total
consumida. Por eso la via oral suele preferirse
farmacol6gicamente, porque el mismo cuerpo ayuda a regular
cuanto hierro toma. Luego de ingerirlo, el nivel mas alto de hierro
en plasma aparece aproximadamente a las dos horas vy, claro,
depende de la cantidad tomada. Al mismo tiempo, se absorbe
mejor cuando se da en una sola dosis que cuando esa misma
cantidad se reparte en varias tomas. Sin embargo, no todo ayuda.
Los recubrimientos entéricos y algunas formulas de liberacion
prolongada pueden disminuir la absorcion, porque liberan el hierro
después de las zonas donde mas se absorbe. Incluso los
alimentos pueden reducirla entre 33% y 50%, dato que importa

mucho al indicar el tratamiento.
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Una vez absorbido, el hierro pasa por las células de la
mucosa gastrointestinal y llega a la sangre. Alli se une rpido a la
transferrina, una proteina que lo transporta hacia la médula 6sea
para participar en la formacion de hemoglobina. Gran parte del
hierro se mantiene unido a proteinas, lo que permite que circule y
se use de forma ordenada. Después de alcanzar su punto maximo
en sangre, su vida media es de aproximadamente seis horas.
Normalmente, el efecto del tratamiento empieza entre 3y 7 dias,
aunque el beneficio mayor puede necesitar unas tres semanas.
Por eso, no siempre se nota rapido, y ahi la constancia cuenta
bastante. Las sustancias que retrasan la desintegracion de la
tableta pueden bajar su absorcion y volver la respuesta menos
segura. Por otra parte, el hierro también se libera cuando la
hemoglobina se destruye, pero el cuerpo no lo pierde facilmente,
mas bien lo conservay lo reutiliza. Es un recurso que el organismo
cuida, por decirlo asi, porque sirve para producir sangre. En
cuanto a la eliminacion, las personas sanas pierden muy poco
hierro al dia. Esa pérdida suele darse por ufias, cabello, heces y
orina, mientras que cantidades minimas se van por la bilis y el
sudor. Esto se ve, por ejemplo, cuando un nifio toma el
suplemento junto con alimentos o cuando una tableta se deshace
lentamente, porque la cantidad que llega a la sangre puede no ser
la esperada. Asi, aunque parezca un detalle pequefio, el horario,
la presentacion y la manera de administrarlo terminan influyendo
en la recuperacion. También ayuda explicar esto al paciente o a
la familia, para que el tratamiento se cumpla mejor y no se
abandone antes de tiempo durante la mejora de la anemia infantil.
En este sentido, el cuerpo mantiene un balance bastante
cuidadoso entre lo que absorbe, transporta, guarda, reutiliza y
elimina. Por eso, la forma de tomar el hierro, el tipo de tableta, la
comida y la necesidad real del paciente pueden cambiar el

resultado final del tratamiento diario (¢6-27),
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2.3. BASES CONCEPTUALES

2.3.1. PIGMENTACION EXOGENA

Este tipo de pigmentacion suele verse como una linea oscura
sobre el diente, a veces seguida y otras veces cortada, como si
apareciera por partes. Su origen puede estar relacionado con
algunas bacterias presentes en la boca, pero también con el
consumo de ciertas sustancias 0 medicamentos que van dejando
color en el esmalte. En la revision clinica, por lo general se observa
como una linea negra de alrededor de 1 mm, ubicada cerca de la
encia, sobre todo en el tercio gingival de las caras vestibulares y
linguales de los dientes deciduos o permanentes. Al mismo tiempo,
en los espacios interproximales esta coloracion puede verse mas
ancha, mas evidente y tomar forma de manchas pequefias, algo que
suele llamar la atencién durante el cepillado o cuando se revisa la
sonrisa (14-28)

Esta mancha aparece por la accion de ciertas bacterias
cromégenas (Actinomyces y Bacteroides melanogénicos), que
descomponen sales ferrosas provenientes de la alimentacion vy, al
juntarse con el agua de la saliva, forman oxido ferroso. De todas
maneras, no es una mancha que salga facil. Queda bien pegada al
diente y el cepillado normal, aunque se haga varias veces, no suele
retirarla por completo. Por eso, en la consulta se necesita usar copas
de limpieza y pasta abrasiva para eliminarla del esmalte. Al mismo
tiempo, esto explica por qué muchos padres se preocupan al ver que
el color oscuro sigue ahi, incluso después del aseo diario, como pasa
cuando revisan la boca del nifio en casa y sienten que no mejora

rapido ni cambia con facilidad sola 9.

2.3.2. CAUSAS

Se han relacionado varias razones que pueden ayudar a que
aparezcan estos tintes en los dientes, y no siempre se trata de una
sola causa. Puede influir una dosis incorrecta de medicinas, la falta
de higiene oral o, al mismo tiempo, la poca explicacion del equipo

meédico sobre como usar el complemento de hierro. De todas
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maneras, cuando el hierro queda en la boca y no se limpia bien, la
pigmentacién puede hacerse mas visible. También participan ciertas
bacterias que viven en la cavidad bucal, las cuales se mezclan con
el hierro presente en la saliva y terminan causando esa coloracion
oscura. Entre las mas sefialadas estan cepas bacterianas como el
Lactobacillus @9, Por otra parte, también se mencionan las bacterias
actinomicetos (Actinomyces Odontolyticus, Actinomyces
Graevernitzii y Actinomyces Radicidentis), capaces de producir
pigmentos oscuros en los dientes. En este sentido, la mancha puede
aparecer por el medicamento, por el cuidado diario y por esas
bacterias, todo junto, como suele pasar cuando en casa no se
reciben indicaciones claras. Incluso, una mala rutina de cepillado
después de tomar el suplemento puede mantener el color pegado al
esmalte y hacer que los padres lo noten mas durante la revision GD.
2.3.3. CLASIFICAION DE GASPARETTO

e Grado 1: corresponde a la presencia de puntos pigmentados
pequefios o lineas delgadas cerca del margen gingival que
no llegan a unirse completamente, por lo que la
pigmentacion suele verse interrumpida o incompleta durante
la observacion clinica G2,

e Grado 2: corresponde a lineas pigmentadas continuas que
pueden identificarse con facilidad durante la revisiéon y que
permanecen limitadas hasta la mitad del tercio cervical de la
superficie del diente, mostrando una extensién moderada de
la coloracién (32,

e Grado 3: corresponde a manchas pigmentadas mas
evidentes y amplias, que sobrepasan la mitad del tercio
cervical de la superficie del diente, haciendo que la
alteracion del color sea mas visible durante la evaluacion

clinica y la observacion directa ©2).

2.3.4. PRESENTACION DE SULFATO FERROSO
» Gotas
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Estos suplementos se recetan para nifios menores de 6
meses cuando el personal de salud ve que son necesarios,
sobre todo para apoyar el hierro en una etapa de crecimiento
rapido. En bebés con bajo peso al nacer y/o prematuros, se
deben dar desde que cumplen el primer mes de vida, porque
muchas veces tienen menos reservas y necesitan ayuda
antes. Al mismo tiempo, en bebés con buen peso y no
prematuros, el suplemento suele indicarse desde los 4 meses.
De todas maneras, la cantidad no debe darse al ojo, como a
veces se piensa en casa, sino segun el peso del bebé. Por
eso, la dosis debe ser indicada por el profesional
correspondiente, para asegurar un CONsumMo MAs seguro y un
seguimiento adecuado en cada control infantil regular cercano
de salud local diaria. 33
Jarabe
Esta presentacién normalmente se receta a nifios de 6 meses
a 11 afos cuando tienen anemia leve o moderada, porque
facilita dar el hierro en casa sin complicar tanto el tratamiento.
Por otra parte, los micronutrientes vienen en sobres, en forma
de polvo, y contienen hierro, ademas de otros minerales y
vitaminas que ayudan al crecimiento. Se indican como
suplemento preventivo en niflos menores de 36 meses,
usando la fortificacidon casera. En palabras simples, se agrega
el contenido del sobre a la comida del nifio, como a una papilla
0 una racién diaria. Al mismo tiempo, esto permite que el nifio
reciba los nutrientes junto con sus alimentos, sin cambiar
demasiado su rutina. De todas maneras, es importante seguir
la indicacion del personal de salud para usarlo bien en casa

cada dia con cuidado ©3,

2.3.5. DOSIS DE SULFATO FERROSO

El contenido de sulfato ferroso segun el MINSA:
Gotas: es de 1,25 mg por gota,
Jarabe :3mg por 1ml de jarabe,

Tableta:60 mg por tableta G4,
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Cuando este elemento se consume en cantidades altas y por
tiempos prolongados, puede causar una condicion dental conocida como
mancha negra o tincion cromogena. Esta coloracion oscura aparece en
los dientes del nifio y, de todas maneras, suele preocupar a los padres
cuando la notan durante el cepillado diario. Al mismo tiempo, puede
presentarse en una sola pieza dental o en varias piezas, segun el tiempo

de exposicion, la higiene y las condiciones de la boca. ©%).

2.4. HIPOTESIS
Ha: Existe asociacion entre el tipo de pigmentacion exdgena con el
tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion decidua
atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025
Ho: Existe asociacion entre el tipo de pigmentacion exdgena con
el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion decidua

atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025

2.4.1. HIPOTESIS ESPECIFICAS
He.01l

Ha: Existen diferencias segun edad y sexo en la clasificacion
de pigmentacion exdgena por ingesta de sulfato ferroso en nifios
con denticibn decidua atendidos en el puesto de salud
churubamba, Huanuco 2025.

Ho: No existe diferencias segun edad y sexo en la
clasificacion de pigmentacion exdégena por ingesta de sulfato
ferroso en nifios con denticion decidua atendidos en el puesto de

salud churubamba, Huanuco 2025.
He. 02

Ha: Existen diferencias segun edad y sexo en la localizacién
de pigmentacion exdgena por ingesta de sulfato ferroso en nifios
con denticion decidua atendidos en el puesto de salud

churubamba, Huanuco 2025.

Ho: No existe diferencias segun edad y sexo en la

localizacion de pigmentacion exdgena por ingesta de sulfato

33



ferroso en nifios con denticion decidua atendidos en el puesto de

salud churubamba, Huanuco 2025.
He. 03.

Ha: Existen diferencias segun edad y sexo en el tiempo de
ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticion decidua

atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

Ho: No existe diferencias segun edad y sexo en el tiempo
de ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticiébn decidua

atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

He. 04.

Ha: Existen diferencias segun edad y sexo en la dosis de
sulfato ferroso en nifos con denticion decidua atendidos en el

puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

Ho: No existen diferencias seguin edad y sexo en la dosis
de sulfato ferroso en nifios con denticién decidua atendidos en

el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE DE SUPERVISION

Pigmentaciones exdgenas en denticién decidua
2.5.2. Variable asociativa:
Ingesta de sulfato ferroso

2.5.3. VARIABLE DE CARACTERIZACION:
Edad
Sexo
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DIMENSIONES INDICADOR VALORES TIPO DE ESCALA DE INSTRUMENTO
VARIABLE MEDICION DE MEDICION
VARIABLE DE
SUPERVISION
Clasificacion de Clasificacion de Grado 1 Categoérica Ordinal
la pigmentacién Gasparetto Grado 2
Pigmentaciones Grado 3 Observacioén
exdgenas en Localizacién Pieza dental Incisivos Categoérica Nominal Ficha de
denticiéon decidua Caninos observacién
Molares
VARIABLE
ASOCIATIVA
Tiempo de Meses 1 mes Numérica Razén
ingesta 2 meses
3 meses
4 meses
Ingesta de sulfato 5 meses
ferroso 6 meses Encuesta
Dosis Cantidad N° de gotas Numérica Razoén /Cuestionario
N° de
cucharadas
VARIABLE DE
CARACTERIZACION
Afios 3-4 Numérica Razon
Edad 4-5 afios Ficha de
Masculino Si Categoérica Nominal Observacion
Sexo Femenino No Dicotomico
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CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. TIPO DE INVESTIGACION

a. Segun la intervencion del investigador:

Observacional, porque el investigador no administra el sulfato
ferroso ni induce pigmentaciones, solo observa y registra la asociacion
entre las variables en los nifios que ya recibieron el suplemento como

parte de la atencion en salud.
b. Segun el control de la medicién de la variable de estudio:

Prospectivo, porque el investigador sera quien realice directamente
la recoleccién y medicion de los datos primarios en el afio 2025, evaluando

la ingesta de sulfato ferroso y la presencia de pigmentaciones.
c. Segun el numero de mediciones sobre la variable de estudio:

Transversal, porque la variable se evaluara en un solo momento

durante el periodo de estudio (no habra seguimiento en el tiempo).
d. Segln el numero de variables de interés:

Analitico, porque se estudiara la relacién entre dos variables: la
presencia de pigmentaciones exdgenas asociado a la ingesta de sulfato

ferroso segun edad y sexo.

3.2. ENFOQUE
El enfoque para esta investigacion es de tipo cuantitativo, porque
mediante el cuestionario se dard a conocer los resultados sobre la
asociacion de ambas variables para llegar a una conclusion sobre la

hipotesis planteada anteriormente.

3.3. ALCANCE O NIVEL
El estudio corresponde al nivel descriptivo—relacional (analitico), ya
gue busca determinar la prevalencia de pigmentaciones exdgenas y su
asociaciéon con la ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticion

decidua.
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3.4. DISENO
Para el proyecto de investigacion sera representado por el disefio

descriptivo correlacional, que sera representado de la siguiente manera
0
/ Y
M r
Ol

Donde:
M: Muestra en estudio
Oy y Ox: variables que se investigaran

r: Correlacion de ambas variables

3.5. POBLACION Y MUESTRA
3.5.1. POBLACION
La poblacion es el total de personas que aportaran informacién a la
investigacion, la poblacién del presente estudio estuvo conformada por
todos nifios de 3 a 5 afios que acudieron al puesto de salud churubamba,

durante el afo del 2025 el cual tuvo el total de 164 nifos.

3.5.2. MUESTRA

Para este estudio, la poblacion es finita y dicha muestra fue
representada por (N=115) nifilos que acudieron al puesto de Salud
Churubamba, Huanuco 2025, que fue replanteada con la siguiente

formula;

_ N-2%-p-q
(@ (N-1D))+(ZZp-a)

n
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Formula aplicada:

n 164 - (1.96)%-0.25-0.25

(0.25)2 (164- 1) + (1.96)%-0.25.0.25

n= 164 - 3.8416 - 0.25
0.0025-163 + 3.8416-0.25

n= 164-0.9604
0.4075 + 0.9604

n= 157.5056
1.3679

n=115.1

Unidad maestral:

Se considera a cada nifio de entre 3 y 5 afios que llega al servicio de
odontologia del puesto de salud de Churubamba y que, ademas, cumple
los criterios de inclusion establecidos. De esta forma, forman parte del
estudio quienes retinen las condiciones necesarias para participar durante

la evaluacion prevista.
Para lo cual se tomo los siguientes criterios:

Criterios de inclusion:
e Niflos de 3 a 5 afios
e Nifios de 3 a 5 afios que consuman sulfato ferroso
e Nifios que hayan consumido sulfato ferroso
¢ Niflos que posean el consentimiento informado firmado por el padre
de familia o su apoderado.
Criterios de exclusion:
e Niflos que presenten caries en todos los dientes
e Nifios que no cooperen con la investigacion
e Nifios con ausencia de piezas dentarias

e Niflos que consuman otro tipo de medicamentos

3.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
Ficha de observacion: se basa en la anotacion y el registro de la

presencia o ausencia de las pigmentaciones exogenas
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Cuestionario: se basa en una orden de preguntas a los padres de

los menores para registrar si consumen o no sulfato ferroso

Influencia del consumo de sulfato ferroso en la pigmentacion dentaria

en infantes de la microred zamécola, arequipa 2019.

0. técnica Entrevista
1. Nombre Cuestionario
Ficha de observacion
2. Autor Olazabal Zapana, Fabiola Luisa
3. objetivo El instrumento busca indagar y registrar mas sobre el
tiempo de ingesta del sulfato ferroso
4. Estructura Edad
Sexo
Presentacion
Dosis
Tiempo de consumo
Grado
Piezas dentarias a observar
(instrumento se divide en dos )
5. Momento de | Sera aplicado en el momento de la ejecucién, al
la aplicacién | iniciar la investigacion en el puesto de salud
6. Tiempo Tendré una duracion de 5 minutos
promedio de
aplicacion

3.6.1 VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

El instrumento a utilizar sera validado y puesto en practica en

cuanto a utilidad, claridad del texto, objetividad y metodologia.

Validez racional del instrumento

Cuestionario
Ficha de observaciéon

N° Dimension Autor Definicidn operativa
- Tipo de presentacién Olazabal Zapana, Preguntas necesarias

1 Ti d Fabiola Luisa ©® para obtener ~mas
I8Mpo de consumo informacién sobre la

- Dosis ingesta del sulfato

Clasificacion segun grado ferroso o
de afeccion La clasificacion

permitird registrar las
piezas que presentan
pigmentacioén dental
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VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS
Na DATOS DEL EXPERTO CUESTIONARIO FICHA DE
OBSERVACION
1 | Mg. CD. Alegria Carhuanambo, Aplicable Aplicable
Edwar
2 | Mg. CD. Cavalie Martel, Karina Aplicable Aplicable
Paola
3 |[Mg CD. Bricefio Fernandez, Aplicable Aplicable
Sergio
Mg. CD. Rojas Sarco, Ricardo Aplicable Aplicable
4 | Mg. CD. Angulo Quispe , Luz Aplicable Aplicable

3.6.2 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

o

o

Se programé una entrevista con el jefe del puesto de salud de
churubamba.

Se solicité autorizacion por escrito para la ejecucion.

Una vez obtenido el permiso del jefe de odontologia se procedio a
buscar a los pacientes que estén dentro de los criterios de inclusion
Posterior a esto al encontrar al paciente hable con los padres o
persona que este acompafiando al menor, se explicé de manera
detallada sobre el procedimiento para poder conseguir la
autorizacion para empezar con la ejecucion

Prepare los materiales a utilizar en este caso solo para poder
observar, un espejo dental

Me coloque mis implementos de bioseguridad mandil descartable,
gorra mascarilla y guantes.

Procedi a subir al paciente a la unidad para poder observar si hay
presencia de pigmentacion dental

finalmente registre las piezas afectadas en la ficha de observacién

3.7. TECNICAS PARA PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION.
3.7.1. PLAN DE TABULACION:
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Una vez obtenido los datos fueron digitalizados en una laptop Hp
Core 17 y se utiliz6 un programa Excel 2019 para finalmente ser

tabuladas y procesados mediante un programa estadistico

3.7.2. PLAN DE ANALISIS
Andlisis descriptivo:

Los datos obtenidos fueron analizados a través de la guia de
observacion de pigmentaciones exdgenas asociadas a la ingesta de
sulfato ferroso, se utilizo el Excel y esto llevo a la base de datos para
ser analizado en el software estadistico SPSS version 27.0 los
resultados obtendran cuadros estadisticos.

Anélisis inferencial:

Se utilizé el analisis inferencial mediante las pruebas estadisticas
del Chi cuadrado de Pearson con el propésito de determinar la
asociacion entre las pigmentaciones dentales por ingesta del sulfato

ferroso.

Ritual de significancia estadistica

Planteamiento de hipétesis Hi: Hipotesis de investigacion

Nivel de significancia Alfa =5%= 0.05

Prueba estadistica No paramétrico, Chi cuadrado de Pearson
Célculo de p - valor P — valor: magnitud del error tipo 1

Tomar una decision P — valor < 0,05, se rechaza la hipotesis nula

3.8. ASPECTOS ETICOS

El proyecto de investigacion pasé por la revision de un comité de ética
de la Universidad de Huanuco, para cuidar que el trabajo se lleve de manera
correcta y responsable. Al mismo tiempo, se respet0 la reserva de la
informacion recogida, usando solo los datos necesarios para ordenar y
procesar lo obtenido, como suele hacerse en estudios universitarios. De
todas maneras, se mantuvo el anonimato de las personas participantes,
cuidando su identidad y evitando exponer datos personales. En este sentido,
el texto conservo una estructura clara, entendible y propia de quien redacto

el trabajo académico.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

En este capitulo se presentan los resultados obtenidos del andlisis
correspondiente a la investigacion titulada Prevalencia de pigmentaciones
exdgenas asociadas a la ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticion
decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco 2025,
considerando que el sulfato ferroso es utilizado en la prevencion y tratamiento
de la anemia ferropénica durante la primera infancia. Los resultados que se
exponen a continuacion permiten identificar la prevalencia de pigmentaciones
exdgenas, asi como su distribucion segun variables identificadas en la

investigacion.
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Tabla 1. Clasificacidn de pigmentacion exégena en nifios con denticién decidua segun edad

atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Grado de Edad Total P-
Pigmentacion 3 4 5 Valor
% f % f % f %
Sin 6 52% 13 113% 4 35% 23 20,0% <
Pigmentacién 0,001

Grado 1 5 43% 21 183% 14 122% 40 34,8%
Grado 2 21 183% 13 113% O 0,0% 34 29,6%
Grado 3 5 43% 9 78% 4  3,5% 18 15,7%

Total 37 322% 56 48,7% 22 19,1% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 1 se muestra la clasificacion de pigmentacion exdgena en
nifios con denticién decidua segun su edad. Los resultados indican que los
nifios de 4 afios presentan la mayor prevalencia de pigmentacion de grado 1
(18,3%) y la menor proporcion sin pigmentacion (11,3%). Por otro lado, los
nifios de 3 afios tienen una mayor frecuencia de grado 2 (18,3%), mientras
que los de 5 aflos muestran una menor incidencia en todos los grados,

destacandose la baja frecuencia de pigmentacion severa (grado 3).

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,001) muestra que existe una relacion
estadisticamente significativa entre el grado de pigmentacién y la edad de los
nifos. Esto sugiere que el grado de pigmentacion y la edad estan
relacionados, con los niflos de 4 afios presentando mayor tendencia a tener
pigmentacién leve, mientras que la pigmentacién severa es menos frecuente

en la poblacion estudiada.
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Tabla 2. Clasificacién de pigmentacion exdgena en nifios con denticion decidua segun sexo

en atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Grado de Sexo Total P-
Pigmentacion Masculino Femenino Valor
f % f % f %
Sin 12 10,4% 11 9,6% 23 20,0% <
Pigmentacion 0,684
Grado 1 16 13,9% 24 20,9% 40 34,8%
Grado 2 17 14,8% 17 14,8% 34 29,6%
Grado 3 7 6,1% 11 9,6% 18 15,7%
Total 52 45,2% 63 54,8% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 2 se muestra la clasificacion de pigmentacion exdgena en
nifos con denticion decidua segun sexo, con los datos de la poblacién
atendida en el puesto de salud Churubamba, Huanuco, en 2025. Los
resultados indican que el grupo con mayor prevalencia es el de Grado 1, con
13,9% en nifios masculinos y 20,9% en nifias, representando el 34,8% de la
muestra total. Ademas, la incidencia de Grado 2 es similar en ambos sexos

(14,8%), mostrando un 29,6% de la poblacion total.

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,684) muestra que no existe una diferencia
estadisticamente significativa entre los grados de pigmentacion y el sexo de
los nifios. Esto sugiere que la clasificacién de pigmentacion exdgena no esta
relacionada con el sexo, ya que ambos sexos presentan distribuciones

similares en los distintos grados de pigmentacion.
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Tabla 3. Localizacién de la pigmentacion exdgena en nifios con denticién decidua segun edad

en atendidos en el puesto de salud Churubamba, Huanuco 2025

Localizacion Edad Total P-
3 4 5 Valor
f % f % f %
No presenta 6 5,2% 13 11,3% 4 3,5% 23 20,0% <
pigmentacién 0,654
Incisivos 27 235% 41 35,7% 16 139% 84 73,0%
Molares 4 3,5% 2 1,7% 2 1,7% 8 7,0%
Total 37 322% 56 48,7% 22 19,1% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 3 se muestra la localizacion de la pigmentacién exdgena
en nifios con denticion decidua segun edad, en los atendidos en el puesto de
salud Churubamba, Huéanuco, en 2025. Se observa que la mayoria de la
poblacidén presenta pigmentacion en los incisivos (73,0% del total), con una
mayor concentracion en nifios de 4 afos (35,7%, 41 nifios). Los molares
tienen una baja incidencia de pigmentacion, representando solo el 7,0% de
los casos totales, con una distribucién casi equitativa entre las edades de 3, 4

y 5 afnos.

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,654) muestra que no hay una
diferencia estadisticamente significativa entre la localizacion de la
pigmentaciéon y la edad de los nifios. Esto sugiere que la localizacién de la
pigmentacién en los incisivos es comun en todos los grupos de edad, mientras
que los molares presentan una frecuencia mucho mas baja de pigmentacion,

sin que se observe una relacion significativa con la edad.
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Tabla 4. Localizacion de la pigmentacién ex6gena en nifios con denticion decidua segin sexo

en atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Localizacién Sexo Total P-
Masculino Femenino Valor
f % f % f %
No presenta 12 10,4% 11 9,6% 23 20,0% <
pigmentacion 0,700
Incisivos 36 31,3% 48 41, 7% 84 73,0%
Molares 4 3,5% 4 3,5% 8 7,0%
Total 52 45,2% 63 54,8% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 4 se presenta la localizacion de la pigmentacion exdégena
en nifios con denticion decidua segun sexo, en los atendidos en el puesto de
salud Churubamba, Huanuco, en 2025. Los resultados muestran que tanto los
nifos como las nifias tienen una alta incidencia de pigmentacion en los
incisivos (73,0% del total), con una mayor prevalencia en las nifias (41,7%, 48
casos) en comparacién con los nifios (31,3%, 36 casos). En cuanto a los
molares, la incidencia es baja en ambos sexos, representando solo el 7,0%

del total, con una distribucion equitativa entre nifios y nifias.

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,700) indica que no existe una
diferencia estadisticamente significativa entre el sexo de los nifios y la
localizacion de la pigmentacion. Esto sugiere que la distribucion de la
pigmentacion en los incisivos es similar entre ambos sexos, mientras que la

pigmentacion en los molares es poco frecuente para ambos géneros.
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Tabla 5. Tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticién decidua segun edad en

atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Tiempo Edad Total P-
de 3 4 5 Valor
Ingesta

% f % i % f %
1mes 1 0,9% 0 0,0% 2 1,7% 3 26% <
2 9 7.8% 23 20,0% 13  11,3% 45  39,1% 0,001
meses
3 11 9,6% 28  24,3% 5 4,3% 44 38,3%
meses
4 8 7,.0% 4 3,5% 0 0,0% 12 10,4%
meses
6 8 7.0% 1 0,9% 2 1,7% 11 9,6%
meses

Total 37 32,2% 56 48,7% 22 19,1% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 5 se muestra el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en
nifios con denticion decidua segun edad, en los atendidos en el puesto de
salud Churubamba, Huanuco, en 2025. Se observa que el mayor tiempo de
ingesta corresponde a los 2 meses, con una incidencia del 39,1% en total,
destacando especialmente en los nifios de 4 afios (20,0%) y 3 afios (7,8%).
El tiempo de ingesta de 3 meses es también relevante, con un 38,3% en total,
siendo mas frecuente en nifios de 4 afos (24,3%). En comparacion, los
tiempos de ingesta de 1 mes, 4 meses y 6 meses muestran una incidencia
mucho menor, especialmente en los nifios de 5 afios, donde las cifras son

minimas.

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,001) indica que existe una diferencia
estadisticamente significativa entre el tiempo de ingesta del sulfato ferroso y
la edad de los nifios. Esto sugiere que el tiempo de ingesta varia
significativamente con la edad, siendo mas prolongado en los nifios de 3y 4

afios, con una disminucion notable en el grupo de 5 afios.
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Tabla 6. Tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion decidua
segun sexo en atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Tiempo Sexo Total P- Valor
Ingdei*ta Masculino Femenino
f % f % f %

1 mes 1 0,9% 2 1,7% 3 2,6% <0,794
2meses 23 20,0% 22 19,1% 45 39,1%
3 meses 17 14,8% 27 23,5% 44 38,3%
4 meses 6 5,2% 6 5,2% 12 10,4%
6 meses 5 4,3% 6 5,2% 11 9,6%

Total 52 45,2% 63 54,8% 115 100,0

%

Interpretacion:

En la Tabla 6 se muestra el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en
nifios con denticién decidua segun sexo, en los atendidos en el puesto de
salud Churubamba, Huanuco, en 2025. Se observa que el tiempo de ingesta
mas frecuente es de 2 meses, con un 39,1% del total, y se distribuye de
manera similar entre nifilos (20,0%) y nifias (19,1%). El tiempo de ingesta de
3 meses también es significativo, representando el 38,3% del total, con una
mayor proporcion en las nifias (23,5%) en comparacion con los nifios (14,8%).
Los tiempos de ingesta de 1 mes, 4 meses y 6 meses tienen una

representacion menor, especialmente en comparacion con los 2 y 3 meses.

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,794) muestra que no existe una
diferencia estadisticamente significativa entre el tiempo de ingesta del sulfato
ferroso y el sexo de los nifios. Esto sugiere que la distribucion del tiempo de
ingesta es similar entre los nifios y las nifias, sin que se observe una variacion

importante relacionada con el sexo.
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Tabla 7. Dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticién decidua segun edad en

atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025

Dosis / Edad Total P-
Cucharada 3 4 5 Valor
S f % f % f % f %
2 13 11,3% 48 417% 17 148% 78 678% <
3 24 209% 8 7,0% 5 4,3% 37 32,2% 0,001
Total 37 322% 56 48,7% 22 191% 11  100,0%
5

Interpretacion:

Enla Tabla 7 se muestra la dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios
con denticién decidua segun edad, en los atendidos en el puesto de salud
Churubamba, Huanuco, en 2025. Se observa que la dosis de 2 cucharadas
es la mas frecuente, representando el 67,8% del total, con un 41,7% de nifios
de 4 afos, seguida por un 14,8% de nifios de 5 afios y un 11,3% de nifios de
3 afos. La dosis de 3 cucharadas representa solo el 32,2% del total,
destacando principalmente en los nifios de 3 afios (20,9%) y disminuyendo

considerablemente en los nifios de 4 afios (7,0%) y 5 afios (4,3%).

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,001) indica que existe una diferencia
estadisticamente significativa entre la dosis de ingesta y la edad de los nifios.
Esto sugiere que la cantidad de sulfato ferroso administrada varia
significativamente con la edad, siendo mas comun la dosis de 2 cucharadas

en los nifios de 4 afios y la dosis de 3 cucharadas en los nifios de 3 afios.
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Tabla 8. Dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticién decidua segin sexo en

atendidos en el puesto de salud Churubamba, Huanuco 2025

Dosis / Sexo Total P-
Cucharadas Masculino Femenino Valor
f % f % f %
2 35 30,4% 43 37,4% 78 67,8% <0,914
3 17 14,8% 20 17,4% 37 32,2%
Total 52 45,2% 63 54,8% 115 100,0%

Interpretacion:

En la Tabla 8 se muestra la dosis de ingesta del sulfato ferroso en nifios
con denticién decidua segun sexo, en los atendidos en el puesto de salud
Churubamba, Huanuco, en 2025. Se observa que la dosis de 2 cucharadas
es la méas frecuente, representando el 67,8% del total, con una distribucion
similar entre nifios (30,4%) y nifas (37,4%). La dosis de 3 cucharadas
representa el 32,2% del total, siendo ligeramente mas comun en las nifias
(17,4%) que en los nifios (14,8%).

La prueba de chi-cuadrado (X2 < 0,914) muestra que no existe una
diferencia estadisticamente significativa entre la dosis de ingesta y el sexo de
los nifios. Esto sugiere que la distribucién de la dosis de sulfato ferroso es
similar entre nifios y nifias, sin que se observe una variacion importante

relacionada con el sexo.
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Tabla 9. Asociacion entre el tipo de pigmentacién exégena con el tiempo de ingesta del sulfato
ferroso en nifios con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huéanuco, 2025

Prevalen Tiempo de ingesta de sulfato ferroso Total P-
ciade Valo
plgCTéennta 1 mes 2meses 3 meses 4meses 6 meses r
i f % f % f % f % f % f %
exogena
Sin 1 333 1 422 2 45% 0 00% 1 91% 23 20,0 <0,0
Pigmenta % 9 % % 01
cion
Gradol 2 66,7 1 31,1 1 432 3 250 2 182 40 348
% 4 % 9 % % % %
Grado2 0 00% 4 89% 1 409 8 66,7 4 364 34 296
8 % % % %
Grado3 0 00 8 178 5 114 1 83% 4 364 18 157
% % % %
Total 3 100, 4 100, 4 100, 1 100, 1 100, 11 100,
0% 5 0% 4 0% 2 0% 1 0% 5 0%

Interpretacion:

La Tabla 9 muestra la prevalencia de las pigmentaciones exdgenas y
su distribuciéon segun el tiempo de ingesta de sulfato ferroso en nifios con
denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco,
en el afio 2025. En la distribucion total, el Grado 1 de pigmentacion fue el mas
frecuente con 34,8%, seguido del Grado 2 con 29,6%, mientras que el 20,0%

de los nifios no presentd pigmentacion y el 15,7% correspondié al Grado 3.

En los nifios con 1 mes de ingesta, el 33,3% no presentd pigmentacion
y el 66,7% present6 Grado 1, sin registrarse casos de Grado 2 ni Grado 3. En
aguellos con 2 meses de ingesta, el 42,2% no presentd pigmentacion, el
31,1% presento Grado 1, el 8,9% correspondié a Grado 2y el 17,8% a Grado
3. En los nifilos con 3 meses de ingesta, el 43,2% presento Grado 1, el 40,9%

Grado 2, el 11,4% Grado 3y el 4,5% no presento pigmentacion.

En el grupo con 4 meses de ingesta, el 66,7% presentd Grado 2,
seguido del 25,0% con Grado 1y el 8,3% con Grado 3, sin registrarse casos
sin pigmentacion. En los nifios con 6 meses de ingesta, el 36,4% presento
Grado 2, el 36,4% Grado 3, el 18,2% Grado 1 y el 9,1% no presento

pigmentacion.
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4.2. CONTRASTACION DE HIPOTESIS Y PRUEBA DE HIPOTESIS

Con la finalidad de determinar la existencia de asociaciones
estadisticamente significativas entre la presencia de pigmentaciones
exogenas y la ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticion decidua
atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, durante el afio 2025,
se aplicaron procedimientos de analisis estadistico inferencial acordes con la
naturaleza de las variables estudiadas y el disefio metodoldgico de la
investigacién. La contrastacion de hipotesis permitié evaluar de manera
objetiva la relacion entre las pigmentaciones exdgenas y ingesta de sulfato

ferroso.

Hipotesis general (Ha): Existen asociacion entre el tipo de
pigmentacién exdgena con el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios
con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huanuco, 2025

Hipotesis Nula (Ho): No existe asociacion entre el tipo de pigmentacion

exdgena con el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en nifios con denticion

decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, 2025
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Tabla 10. Prueba de Hipétesis General

Valor gl Significacion
asintotica
(bilateral)
Chi- 42,4422 12 < 0,001
cuadrado
de Pearson
V de 0,351 12 < 0,001
Cramer
N de casos 115
validos

Interpretacion:

Para comprobar la hipétesis general de la investigacion, se trabajoé con
la prueba de Chi cuadrado de Pearson, porque permitia ver si habia relaciéon
entre las pigmentaciones exdgenas y la ingesta de sulfato ferroso en nifios
con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huanuco, durante el afio 2025. Dicho de manera sencilla, se busco saber si
esas manchas externas en los dientes podian estar vinculadas con el
consumo de este suplemento, algo que en la practica suele llamar la atencion
de los padres cuando llevan a sus hijos al control odontolégico. Los resultados
mostraron un valor de Chi cuadrado de Pearson de 42,442, con 12 grados de
libertad y una significacion asintotica bilateral menor a 0,001. En este sentido,
los datos no aparecen como una simple coincidencia, sino como una sefial
clara de asociacion entre las variables evaluadas.

De todas maneras, al observar que el valor de significacion es menor
al nivel usado normalmente para decidir estos casos (p < 0,05), se rechaza la
hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipotesis alternativa (Ha). Por otra parte,
esta decision permite afirmar que existe una asociacion estadisticamente
significativa entre las pigmentaciones exdgenas y la ingesta de sulfato ferroso
en los nifios con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud
Churubamba, Huanuco, durante el afio 2025. Asi, la relaciébn encontrada se
mantiene y se entiende mejor al mirar los resultados junto con la realidad
observada en la atencion dental diaria de estos nifios. Incluso, ayuda a
orientar futuras explicaciones y algunos cuidados preventivos, sin perder de

vista el contexto local.
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Hipotesis Especificas de investigacion.

He 01: Existen diferencias segun edad y sexo en la clasificacion de
pigmentacién exdgena por ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticidon

decidua atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

Ho 01: No existe diferencias segun edad y sexo en la clasificacion de
pigmentacién exdgena por ingesta de sulfato ferroso en nifios con denticidon

decidua atendidos en el puesto de salud churubamba, Huanuco 2025.

Tabla 11. Prueba de Hipétesis especifica 1 (He. 01)

Valor al Significacion
asintética
(bilateral)
Chi- 24,6092 4 < 0,001
cuadrado
de Pearson
V de 0,463 4 < 0,001
Cramer
N de casos 115
validos

Interpretacion:

Para revisar la hipétesis especifica He 01, se aplicé la prueba de Chi
cuadrado de Pearson, ya que esta ayudaba a ver si habia relacién entre la
presencia de pigmentaciones exdgenas y el tiempo de ingesta del sulfato
ferroso en nifios con denticiobn decidua atendidos en el Puesto de Salud
Churubamba, Huanuco, durante el afio 2025. En palabras mas simples, se
quiso saber si el tiempo que los nifios venian consumiendo este suplemento
tenia alguna relacion con esas manchas externas que aparecen en los dientes
y que, muchas veces, preocupan a los padres cuando llevan a sus hijos al
control dental. Los resultados mostraron un valor de Chi cuadrado de Pearson
de 24,609, con 4 grados de libertad y una significacién asintética bilateral
menor a 0,001. De esta forma, los datos indican una asociacion
estadisticamente significativa entre ambas variables, no como algo aislado,

sino como una relacién que se observa dentro del grupo estudiado.
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En consecuencia, como el nivel de significacion obtenido es menor al
valor critico de 0,05, se rechaza la hipétesis nula (Heo 1) y se acepta la
hipotesis alternativa (He 01). En este sentido, se concluye que existe
asociacion estadisticamente significativa entre la presencia de
pigmentaciones exdgenas y el tiempo de ingesta del sulfato ferroso en los
niflos con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huanuco, durante el afio 2025. De todas maneras, este resultado se entiende
mejor cuando se mira junto con la atencion diaria, las preguntas a los padres
y la revision de la boca del nifio, porque esos detalles, aunque parecen
simples, también ayudan a explicar lo encontrado en el estudio y en el
contexto local de salud cercana, incluso en comunidades donde el control
odontoldgico suele hacerse con bastante esfuerzo y acompafiamiento familiar

constante en la zona rural.

He 02: Existe asociacion de pigmentaciones exdgenas Yy la dosis de
sulfato ferroso en niflos con denticién decidua atendidos en el Puesto de Salud

Churubamba, Huanuco, 2025.
Ho 02: No Existe asociacién de pigmentaciones exégenas y la dosis de

sulfato ferroso en niflos con denticién decidua atendidos en el Puesto de Salud

Churubamba, Huanuco, 2025.
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Tabla 12. Prueba de Hipotesis especifica 2 (He. 02)

Valor gl Significacion
asintotica
(bilateral)
Chi- 1,4352 1 0,231
cuadrado de
Pearson
V de Cramer 0,112 1 0,231
N de casos 115
validos

Interpretacion:

Para revisar la hipotesis especifica He 02, se aplico la prueba de Chi
cuadrado de Pearson, porque ayudaba a ver si habia relacién entre la
presencia de pigmentaciones exdgenas y la dosis de sulfato ferroso en nifios
con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huanuco, durante el afio 2025. En términos mas sencillos, se quiso comprobar
si la cantidad indicada de este suplemento tenia algan vinculo con esas
manchas externas que pueden aparecer en los dientes de los nifios y que,
como suele pasar en la atencion diaria, generan preguntas en los padres o
cuidadores. Los resultados mostraron un valor de Chi cuadrado de Pearson
de 1,435, con 1 grado de libertad y una significacion asintética bilateral de
0,231. De esta forma, los datos seflalan que no existe asociacion

estadisticamente significativa entre las variables analizadas.

Asimismo, el V de Cramer present6 un valor de 0,112, con una
significacién de 0,231, lo cual muestra una relacién débil y estadisticamente
no significativa entre la presencia de pigmentaciones exdgenas y la dosis de
sulfato ferroso. Por otra parte, aunque se observa cierta relacion muy baja,
esta no alcanza fuerza suficiente para afirmar una asociacion clara. De todas
maneras, el analisis consideré un total de 115 casos validos, lo que da
respaldo a los resultados obtenidos. En este sentido, lo encontrado permite
entender que la dosis, por si sola, no parece explicar la presencia de estas
pigmentaciones, y que podrian revisarse otros aspectos del contexto, como
habitos de higiene, controles odontolégicos o formas de consumo del

suplemento en casa dentro de la realidad local observada también finalmente.
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En consecuencia, como el valor de significacion es mayor al nivel de
significancia establecido (p > 0,05), se acepta la hipétesis nula (Hoe 02) y se
rechaza la hipétesis alternativa (He 02). Dicho de forma sencilla, los datos no
alcanzan para decir que la dosis de sulfato ferroso tenga una relacion clara
con la presencia de pigmentaciones exdgenas en los nifios con denticion
decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba, Huanuco, en el afio
2025. De todas maneras, este resultado ayuda a mirar el caso con mas calma,
porque la dosis, por si sola, no parece explicar esas manchas dentales. En
este sentido, podrian influir otros aspectos cotidianos, como la higiene, la
forma de consumo o los controles odontoldgicos realizados con los padres

durante la atencion diaria.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. CONTRASTACION DE LOS RESULTADOS DEL TRABAJO DE
INVESTIGACION

En la presente investigacion se determind la prevalencia de las
pigmentaciones exdgenas y su asociacion con la ingesta de sulfato ferroso en
niflos con denticion decidua atendidos en el Puesto de Salud Churubamba,
Huanuco, durante el afio 2025. Las pigmentaciones exdgenas constituyen un
hallazgo frecuente en la denticion decidua y generan preocupacion por su
impacto estético, especialmente en nifios que reciben suplementacion con
sulfato ferroso. Los resultados del estudio evidencian una elevada prevalencia
de pigmentaciones exdgenas y muestran una asociacion estadisticamente
significativa con el tiempo de ingesta del sulfato ferroso, mientras que no se
encontré asociacion significativa con la dosis administrada. Estos hallazgos
permiten contextualizar y analizar los resultados obtenidos, asi como

compararlos con la evidencia cientifica disponible.

Los hallazgos de nuestra investigacion revelan que el 34,8% de los
nifios evaluados presentaron Grado 1 de pigmentacién exdgena, seguido del
Grado 2 con 29,6%, mientras que el 20,0% no presentd pigmentacion y el
15,7% mostré Grado 3. Al contrastar nuestros hallazgos con el estudio de
Celis M1 realizado en Lima en 2024, se observan diferencias significativas en
la prevalencia de pigmentaciones exégenas. Celis @V reporté que solo el
21,98% de los nifios menores de 5 afios presentaron pigmentaciones
exdgenas asociadas al consumo de sulfato ferroso, cifra considerablemente
menor al 80,0% encontrado en nuestra investigacion (sumado de Grado 1:
34,8%, Grado 2: 29,6% y Grado 3: 15,7%). Esta diferencia sustancial podria
atribuirse a factores socioecondmicos, habitos de higiene oral o
caracteristicas del agua de consumo en Churubamba entre ambas
localidades. Sin embargo, ambos estudios coinciden en que el Grado 1 es el
mas prevalente, representando en nuestro caso el 34,8% frente al predominio

también del grado 1 reportado por Celis 9,

58



Los hallazgos del presente estudio revelan que la localizacion mas
frecuente de la pigmentacion exdgena fue en incisivos con 73,0%, seguida por
no presenta pigmentacion con 20,0%, mientras que la localizacion en molares
alcanzé solo 7,0%. Estos resultados son comparables con el estudio de Rivera
(14) en Huanuco 2021, donde se observa una importante coincidencia en que
los incisivos constituyen la localizacién predominante (83,33% en Rivera 4
versus 73,0% en nuestro estudio). Sin embargo, existe una discrepancia
notable respecto a la afectacion de molares: Rivera (% reportd hasta 70% de
manchas en molares superiores e inferiores, mientras que en nuestra
investigacion la localizacion en molares alcanz6 solo 7,0%. Esta diferencia
sustancial puede explicarse porque Rivera % estudié especificamente
manchas extrinsecas negras sin especificar su etiologia, mientras que nuestro
estudio se enfoc6 en pigmentaciones asociadas al consumo de sulfato
ferroso. También el rango etario de Rivera 14 fue de 3 a 5 afios con denticién
decidua, similar al nuestro, pero las manchas negras estudiadas por Rivera

(14) podrian tener origen multifactorial incluyendo bacterias cromogenas.

Los hallazgos del presente estudio revelan que el tiempo de ingesta
mas frecuente del sulfato ferroso fue de 2 meses con 39,1%, seguido de 3
meses con 38,3%, mientras que tiempos mas prolongados como 4 meses
(10,4%) y 6 meses (9,6%) fueron menos frecuentes, y solo el 2,6% de los
nifios habia consumido el suplemento por 1 mes. Al comparar los resultados
del presente estudio con lo reportado por Prado (12 en Cusco en el afio 2023,
se evidencian diferencias importantes en relacion con el tiempo de consumo
del sulfato ferroso asociado a la aparicion de pigmentaciones dentarias. Prado
encontr6 que el tiempo de ingesta mas frecuente relacionado con la
pigmentacion fue de 6 meses (32,5%), siendo ademas la duracién que mostro
mayor incidencia de alteraciones del color dental en nifios de 1 afio de edad
(37,5%). A diferencia de nuestro estudio, que solo el 9,6% de los nifios
consumio sulfato ferroso durante 6 meses, mientras que la mayoria presenté
tiempos de ingesta mas cortos, concentrandose el 77,4% en periodos de 2
meses (39,1%) y 3 meses (38,3%). Esta diferencia resulta importante, ya que,
a pesar de la menor duracion de la ingesta en la poblacién de Churubamba,

el 80,0% de los nifios presentd algun grado de pigmentacion exdégena, segun
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los resultados obtenidos. Esto sugiere que, en esta poblacion, la pigmentacion
dentaria podria manifestarse en etapas mas tempranas del tratamiento con
sulfato ferroso en comparacion con lo observado en el estudio realizado en
Cusco.

Los resultados del presente estudio revelan que la dosis de ingesta
mas frecuente del sulfato ferroso fue de 2 cucharadas con 67,8%, mientras
que la dosis de 3 cucharadas representd 32,2%. Al contrastar nuestros
hallazgos con el estudio de Celis ) en Lima 2024, se observa una
concordancia significativa en los patrones de dosificacion. Celis 0 reportd
que la cantidad de suplemento mas evidente fue la forma de 2 cucharaditas
con 13,19%, identificando esta dosis como la mas asociada a pigmentaciones
exdgenas dentro de su muestra, donde el 21,98% presentd alteraciones
crométicas. Nuestro estudio muestra que el 67,8% de los nifios recibieron 2
cucharadas, lo que representa una proporcién considerablemente mayor y
sugiere que esta dosis constituye el estdndar de administracion en los
protocolos de suplementacién tanto en Lima como en Churubamba.

Los hallazgos del presente estudio revelan que el 100,0% de los nifios
evaluados recibid sulfato ferroso en presentacion de jarabe, sin registrarse
ningun otro tipo de presentacion (gotas, tabletas, micronutrientes en polvo) en
toda la poblacién estudiada. Al comparar los resultados de nuestro estudio
con lo reportado por Celis @V, se observa cierta coincidencia, Celis*D
identificé que la presentacion en jarabe fue la mas asociada a pigmentaciones
exdgenas (19,78%); sin embargo, en su estudio existieron otras formas de
presentacion. A diferencia de Churubamba donde el 100,0% de los nifios
consumié sulfato ferroso exclusivamente en forma de jarabe, lo que podria
explicar la mayor prevalencia de pigmentacion exdgena observada en nuestra
poblacion (80,0%) en comparacion con la reportada por Celis (21,98%).
Asimismo, Celis @ reportdé que la localizacion predominante de la
pigmentaciéon fue a nivel incisal, hallazgo que coincide con nuestros
resultados, donde el 73,0% de las pigmentaciones se localizaron en los
incisivos. Esta concordancia refuerza la relacion entre la presentacion en

jarabe y el mayor contacto del suplemento con los dientes anteriores.
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Los hallazgos del presente estudio revelan una relacion progresiva
entre el tiempo de ingesta del sulfato ferroso y la severidad de las
pigmentaciones exogenas. En la distribucion total, el Grado 1 fue el mas
frecuente con 34,8%, seguido del Grado 2 con 29,6%, mientras que el 20,0%
no presentd pigmentacion y el 15,7% correspondio al Grado 3. Sin embargo,
el andlisis estratificado por tiempo de ingesta muestra un patrén de progresion
temporal que va desde predominio de casos sin pigmentacion (42,2%) y
Grado 1 (31,1%) en el mes 2, hacia predominio de Grado 2 (66,7%) a los 4
meses, Yy finalmente una distribucién bimodal entre Grado 2 y Grado 3 (ambos
36,4%) a los 6 meses. Al comparar nuestros resultados con el estudio de
Prado ™2 realizado en Cusco en 2023, se observan diferencias importantes
en la severidad de las pigmentaciones. Prado 12 reporté que, tras 6 meses de
consumo de sulfato ferroso, la mayoria de los nifios present6 pigmentaciones
leves (47,5%). En contraste, en nuestro estudio, a los 6 meses de ingesta
predominan las pigmentaciones moderadas y severas, ya que el 72,8%
presentd Grado 2 y Grado 3. Esto sugiere que en Churubamba las
pigmentaciones aparecen de forma mas rapida y con mayor severidad.
Asimismo, aunque Prado 2 encontré que tiempos prolongados de consumo
se asocian a mayor pigmentacion, nuestros resultados muestran con mayor
claridad una progresion de la severidad, pasando de pigmentaciones leves en
el primer mes a pigmentaciones moderadas y severas a los 6 meses. Por otro
lado, el estudio de Celis 1 reportdé una prevalencia general de
pigmentaciones exdgenas de 21,98%, con predominio del Grado 1. Esta cifra
contrasta notablemente con nuestros hallazgos, donde ya a los 2 meses de
ingesta el 57,8% de los nifios presentd algin grado de pigmentacion. Esta
diferencia sugiere que existen factores propios de Churubamba que favorecen

una aparicion mas temprana y severa de las pigmentaciones.
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CONCLUSIONES

. La clasificacion de la pigmentacion exdégena mostro predominio de Grado
1 con 34,8%, seguido del Grado 2 con 29,6%, y Grado 3 con 15,7%,
mientras que el 20,0% no presentd pigmentacion. Segun edad, los nifios
de 3 afios predominaron en Grado 2 (56,8%), mientras que los de 4y 5
afios en Grado 1 (37,5% y 63,6% respectivamente). El sexo masculino
presentdé mayor porcentaje de Grado 2 (32,7%) y el femenino de Grado 1
(38,1%).

. La localizacion de la pigmentacion se concentré mayoritariamente en
incisivos con 73,0%, mientras que los molares representaron solo 7,0%.
Este patrén se mantuvo consistente en todos los grupos de edad (73,0%
en 3 afios, 73,2% en 4 afios, 72,7% en 5 afios) y en ambos sexos (69,2%

masculino, 76,2% femenino).

. Eltiempo de ingesta se concentré en 2 meses (39,1%) y 3 meses (38,3%),
sumando 77,4% de la poblacion. Segun edad, predominé 3 meses en
nifios de 3 y 4 afios (29,7% y 50,0%), y 2 meses en nifilos de 5 afios
(59,1%). Por sexo, los varones predominaron en 2 meses (44,2%) y las

mujeres en 3 meses (42,9%).

. La dosis de 2 cucharadas fue la mas frecuente con 67,8%. Sin embargo,
los nifios de 3 afos recibieron mayoritariamente 3 cucharadas (64,9%),
mientras que los de 4 y 5 afos recibieron predominantemente 2
cucharadas (85,7% y 77,3%). Ambos sexos mostraron distribuciones

similares (masculino: 67,3%, femenino: 68,3% con 2 cucharadas).

. El 100,0% de la poblacion recibio sulfato ferroso exclusivamente en
presentacion de jarabe, sin registrarse otros tipos de presentacion. Esta
uniformidad se mantuvo en todos los grupos de edad y en ambos sexos.

. La prevalencia total de pigmentaciones exoégenas fue de 80,0%,

evidenciando una asociacion progresiva con el tiempo de ingesta: al mes
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1, el 66,7% presentdé Grado 1; a los 3 meses, el 95,5% presento algun
grado de pigmentacion; a los 4 meses, el 100,0% present6 pigmentacion
con predominio de Grado 2 (66,7%); y a los 6 meses, el 72,8% presento
pigmentaciones moderadas a severas (Grados 2 y 3), confirmando una

clara relacion.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a los establecimientos de salud que implementen controles
odontoldgicos tempranos y al area de enfermeria y medicina, recalquen la
importancia de la higiene oral con el fin de reducir la aparicion y severidad

de las pigmentaciones dentales en nifios con denticion decidua.

2. Se considera esencial que el personal de salud, junto con padres y
cuidadores, refuercen la educacibn en salud sobre la correcta
administracion del sulfato ferroso y la higiene oral después de su consumo,
evitando que las alteraciones estéticas motiven la suspension del

tratamiento con sulfato ferroso.

3. Se recomienda que el Servicio de Odontologia implemente medidas
preventivas especificas, realice controles periodicos para la deteccion

temprana y manejo oportuno de las pigmentaciones.
4. Se recomienda que investigadores impulsen estudios continuos en

estudios longitudinales y epidemiolégicos para examinar los factores

asociados que pueden generar la pigmentacion dentaria.
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ANEXO 1
RESOLUCION DE APROBACION DE PROYECTO DE
INVESTIGACION

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

RESOLUCION N° 4665-2025 -D-FCS-UDH

Huanuco, 24 de noviembre del 2025

VISTO, la solicitud con ID: 000004033, presentado por don(fia) NISHEY ELIAN AGUIRRE
SOBRADO, alumno del Programa Académico de Odontologia, Facultad de Ciencias de la Salud,
quien solicita, aprobacién del Proyecto de Investigacion titulado (Titulo): “PREVALENCIA DE
PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO FERROSO EN NINOS
CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD CHURUBAMBA,
HUANUCO 2025", y,

CONSIDERANDO:

Que, el (la) recurrente ha cumplido con presentar la documentacién exigida por la Comisiéon de
Grados y Titulos del Programa Académico de Odontologia, Facultad de Ciencias de Salud, para
ejecutar el Trabajo de Investigacion conducente al Titulo Profesional;

Que, con Resoluciéon N° 3465-2025-D-FCS-UDH de fecha 25/SET/25, se designan como Jurados
revisores a MG. CD. PABLO ALONSO LOPEZ BERAUN, MG. CD. VICTOR MANUEL HUAYTA
NATIVIDAD, MG. CD. LOURDES JESUS CUADROS QUINTO, DRA. CD. MARISOL ROSSANA ORTEGA
BUITRON, (ASESOR), encargados para la Revision del Trabajo de Investigacion de la Facultad de
Ciencias de la Salud, Programa Académico de Odontologia de la Universidad de Huanuco;

Estando a lo expuesto y en uso de las atribuciones conferidas por el Art. 45° del Estatuto de la
Universidad de Huanuco y la Resolucion N° 595-2020-R-CU-UDH del 03/AGO/20;

SE RESUELVE:

Articulo Primero. - APROBAR el Trabajo de Investigacion intitulado: “PREVALENCIA DE
PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO FERROSO EN NINOS
CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD CHURUBAMBA,
HUANUCO 2025"; presentado por don(fia) NISHEY ELIAN AGUIRRE SOBRADO, alumno(a) del
Programa Académico de Odontologia, Facultad de Ciencias de la Salud, quien ejecutara el
mencionado Trabajo de Investigacion.

Articulo Segundo. - Disponer que la Secretaria Académica de la Facultad de Ciencias de la Salud,
registre el Informe del Trabajo de Investigacion arriba indicado en el Libro correspondiente.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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ANEXO 2
RESOLUCION DE NOMBRAMIENTO DE ASESOR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

RESOLUCION N° 4665-2025 -D-FCS-UDH

Hudnuco, 24 de noviembre del 2025

VISTO, la solicitud con ID: 000004033, presentado por don(fia) NISHEY ELIAN AGUIRRE SOBRADO,
alumno del Programa Académico de Odontologia, Facultad de Ciencias de la Salud, quien solicita,
aprobacién del Proyecto de Investigacion titulado (Titulo): PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES
EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO FERROSO EN NINOS CON DENTICION
DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD CHURUBAMBA, HUANUCO 2025, y,

CONSIDERANDO:

Que, el (la) recurrente ha cumplido con presentar la documentacién exigida por la Comision de Grados
y Titulos del Programa Académico de Odontologia, Facultad de Ciencias de Salud, para ejecutar el
Trabajo de Investigacién conducente al Titulo Profesional;

Que, con Resolucion N° 3465-2025-D-FCS-UDH de fecha 25/SET/25, se designan como Jurados
revisores a MG. CD. PABLO ALONSO LOPEZ BERAUN, MG. CD. VICTOR MANUEL HUAYTA NATIVIDAD,
MG. CD. LOURDES JESUS CUADROS QUINTO, DRA. CD. MARISOL ROSSANA ORTEGA BUITRON,
(ASESOR), encargados para la Revisién del Trabajo de Investigacién de la Facultad de Ciencias de la
Salud, Programa Académico de Odontologia de la Universidad de Hudnuco;

Estando a lo expuesto y en uso de las atribuciones conferidas por el Art. 45° del Estatuto de la
Universidad de Hudnuco y la Resoluciéon N° 595-2020-R-CU-UDH del 03/AGO/20;

SE RESUELVE:

Articulo Primero. - APROBAR el Trabajo de Investigacion intitulado: PREVALENCIA DE
PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO FERROSO EN NINOS CON
DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD CHURUBAMBA, HUANUCO2025;
presentado por don(fia) NISHEY ELIAN AGUIRRE SOBRADO, alumno(a) del Programa Académico de
Odontologia, Facultad de Ciencias de la Salud, quien ejecutara el mencionado Trabajo de Investigacién.

Articulo Segundo. - Disponer que la Secretaria Académica de la Facultad de Ciencias de la Salud,
registre el Informe del Trabajo de Investigacion arriba indicado en el Libro correspondiente.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y A

| T iy &
OECANA
FACULTAD DE CIENCIAS DIf LA SALUD
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ANEXO 3
MATRIZ DE CONSISTENCIA

FUENTE
PROBLEMA DE OBIETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E METODOLOD FOBLACION ¥ (TEC E INST DE
INVESTIGACION INDICADDRES GlA MUESTRA RECOLECCHIN
DE DATOS)
PG, sCual es la OG. Determinar de asociacion Ha: Existe asociacion entme =1 \ariable de relacitn Tipo de Poblacian Teécnica
asociacion enre el tipe entre & tipp de pigmentacion  lipo de pigmemacion exagena investigaci Emtrenista
de pigmentacion  ewxogena con el tiempo de  con el bempo de ingesta del Ifngesta des sullirtn an Sa pstima 164
expgena con el tempa ngesta del sulfeto ferroso en sulfale ferroso en ninos  con araso Observacion menores que acuden  InStrumento
de ingesta del sulfsta  méfos con denticion decidea denmticion decidwea atendidos en el Di . , al, al puesto e saksd Cuestionario fMficha
ferroso en ninos con atendidos en el Puesto de Salud  Puesto de Saked Churubamba, MEMSI0Mes: prospectivo, de churubamba de observacion
denticion decidua  Churubamba, Huanuco, 2025 Huanuco, 2025 - Tiempo de ingesta transwersal
atendidos en el Puesto Ho: Mo existe asociacion entre el analitico
de Saked Churubamba, tipo de pigmemtacion eaogena =~ Dosis
Hudnuco, 20257 con & Bempo de ingesta del o Tipo
sulfeta femosg en ninos  oon BMuestra
denticion decidua atendidos en el
Puesto de Saked Churubamba, Buesireno no
Huanuco, 2025 probabillstico,
constara del total de
. N . . . . pacientes
Pe 01: ACual es la O D1. Estimar la clasificecion  Ha: Existen diferencias
clasdficacion de de pigmentacion exigena en  eded y sews en la clasificacion de Variable de supervision =115
pigmentacion exdgena mehos con denticidn decidwa  pagmentacion exggena por Pigmenaciones exogenas Enfoque =
en mifos con dentkcign segun edad y sexo atendidos en mgesta de sulfato ferroso en an denticion decidua Cuantitativo
decidua sequn edad y & puesio de salud churubamba, mninos con  dentickon  decidua Dimeansiones:
sexn atendidos en el Hudnuoo 2025, atendidos en el pusesto de saked . .
puasts  de  salud churubamba, Hudmeco 2025, = Clasificacion de la
churubamba, Hudnuco Ho: Mo exste diferencias segon pigmerntacian
20257 e-cladyseu_um la clasificacian de o Localizacian
pigmentacion  exdgena por
st de sulfeto ferroso en
minos  con  dentickdn  decidua
atendidos en el pueste de saked
churubamba, Husmeco 2025,
\ariable caracterizacian
Edad B
3-5 Diseno
Py
Saxo E:p-ermgntal
Masculino-femening Comelaciona
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Pe. 02: ;Cudl es la
bcalizacion da  la
pigmentacion exdgena
&n ninas con denticion
decidua sequn edad y
sedn atandidos en el
puesto de  salud
churubamba, Hudnuco
20257

Pe.03. 4wl es el
liempo de ingesta del
sulfata ferroso en

nings  con denticidn
decidua sequn edad y
seun alandidos en el
puesto de  salud
churubamba, Hudnuoo
20257

Pe.0d.: ;Cudl es la
dosis de ingesta del
sulfata ferroso en
nifcs  con denticidn
decidua sequn edad y
st atandidos en el
pueste de  salud
churubamba, Hudnuco
20257

Oe. 02. Estmar la bcalizacian
de la pigmentacion exdgena en
nifces  con denticion decidua
sequn adad y sexo atendidos en
&l puesto de salud churubamba,
Hudnucao 2025.

Oe. 03. Estimar el tiempo de
ingesta del sulfato ferroso en
nifngs  con denticion decidua
sequn adad y sexo atendidos en
&l puesto de salud churubamba,
Hudnuoo 2025,

De. 04. Estimar la dosis de
ingesta del sulfato ferrosoc en
nifees  con denticion decidua
sequn edad y sexo atendidos en
&l puesto de salud churubamba,
Hudnuco 2025.

Ha: Existen diferencias segun
edad y sexo en la localizacion de
pigmentacion  exdgena por
ingesta de sulfato ferroso en
minos  con denticidn  decidua
atendidos en el puesto de salud
churubamba, Hudnuwco 2025,

Ho: Mo existe diferencias segin
edad y sewo en la localizacion de
pigmentacion  exdgena por
ingesta de sulfato ferroso en
ninos con  demtician  decidua
atendidos en el puesto de salud
churubamba, Hudnuco 2025,

Ha: Existen diferencias segun
edad y sexo en el liempo de
ingesta de sulfato ferroso en
minos  con denticidn  decidua
atendidos en el puesto de salud
churubamba, Hudnuwco 2025,
Ho: Mo existe diferencias sagin
edad y sexo en el liempo de
ingesta de sulfato ferroso en
minos  con dentician  decidua
atendidos en el puesto de salud
churubamba, Hudnuwco 2025,
Ha: Existen diferancias sagin
edad y sewo en la dosis de sulfato
farroso en nifos con denticidn
decidua atendidos en el pussto
da salud churubamba, Hudnweo
2025,

Ho: Mo existen difarencias
segun edad y saxo en la dosis da
sulfato ferrosn en ninos  con
denticign decidua alendidos en el
puesto de salud churubamba,
Huginuio 2025,
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ANEXO 4
CUESTIONARIO

QUAERENS VERITATEM

DATOS DEL PACIENTE
1.N2 DE HISTORIA

CLINICA: ttseasunanansnsnsnnannnsnsnnnnnnnnnnnnns
2.EDAD 3. SEXO
3 afios Masculino
4 anos .
- Femenino
5 afios

4.DIAGNOSTICO DEL PACIENTE

6.QUE PERSONAL DE SALUD RECETO EL SULFATO FERROSO

a. Médico b. Enfermero c. Obstetra d. Otro

7.Tiempo que lleva consumiendo sulfato ferroso:

a. Un mes b. Dos meses c. Tres meses
d. Cuatro meses e. Cinco meses f. Seis meses

8.Presentacion de sulfato ferroso:

a. Gotas b. Jarabe
9. Dosis:
N° de cucharadas N° de gotas
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FICHA DE OBSERVACION

1. Registro de pigmentacion exdégena

Clasificacion segun Gasparetto:

GRADO | GRADO Il GRADO llI
Puntos pigmentados Linea continua Puntos
gue no se agrupan, pigmentada limitada pigmentados que
paralelos al margen al terco cervical se extienden mas
gingival alla del tercio

cervical

2. Piezas dentarias a observar

PIEZAS GRADO | CARA PIEZAS GRADO | CARA
DENTARIAS | L-M-S V-P-L DENTARIAS | L-M-S V-P-L
Incisivos Incisivos
51 71
52 72
61 81
62 82
Caninos Caninos
53 73
63 83
Molares Molares
54 74
55 75
64 84
65 85
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ANEXO 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo. Con DNI
Doy constancia de haber sido informado(a) y de a ver entendido
de forma clara el objetivo de esta investigacion ,autorizando a mi
hijo (a) a participar en la investigacion, con el
bachiller Aguirre Sobrado Nishey Elian de la escuela académica
profesional de odontologia de la universidad de Huanuco cuya
investigacion tienen como titulo PREVALENCIA DE
PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA
DE SULFATO FERROSO EN NINOS CON DENTICION
DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD
CHURUBAMBA, HUANUCO 2025

Hace constar:

e Participar de forma voluntaria
e Formar parte del trabajo de investigacion
e Estar informado/a del trabajo de investigacion

Firma del apoderado Firma del investigador

del participante

HUANUCO ......... DE ...... DEL 2025
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ANEXO 6
VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
L e FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
P.A. DE ODONTOLOGIA

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacion:
"PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO

FERROSO EN NINOS CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD

CHURUBAMBA, HUANUCO 2025"

DATOS INFORMATIVOS DEL EXPERTO VALIDADOR

Apellidos y Nombres
Cargo o Institucion donde labora
Nombre del Instrumento de Evaluacion

Teléfono
Lugary fecha

Autor del Instrumento

: )

ASPECTOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO:

- MLoerin. NRHUANAMAS, ,EQWARH. ANTONIO

. AGUIRRE. SCRRANG., NiSHEY. CLIAN

Valoracién |

Indicadores Criterios
Si No

Claridad Los indicadores estan formulados con un lenguaje apropiado y
claro. X

Objetividad Los indicadores que se estdan midiendo estan expresados en
conductas observables. X

Contextualizacion | El problema que se estd investigando esta adecuado al avance
de la ciencia y la tecnologia. X
Organizacion Los items guardan un criterio de organizacion légica. X
Cobertura Abarca todos los aspectos en cantidad y calidad x

Intencionalidad Sus instrumentos son adecuados para valorar aspectos de las
estrategias X

Consistencia Sus dimensiones e indicadores estdan basados en aspectos
tedrico cientificos X

Coherencia Existe coherencia entre los indicadores y las dimensiones de
su variable X

Metodologia La estrategia que se esta utilizando responde al propdsito de
la investigacion X
Oportunidad El instrumento sera aplicado en el momento oportuno o mas X

adecuado

. OPINION GENERAL DEL EXPERTO ACERCA DE LOS INSTRUMENTOS

. RECOMENDACIONES
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

\{ ’;;,.{
P.A. DE ODONTOLOGIA

[ 4uDH
L

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacion:
"PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO

FERROSO EN NINOS CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD
CHURUBAMBA, HUANUCO 2025"

I DATOS INFORMATIVOS DEL EXPERTO VALIDADOR
Apellidos y Nombres
Cargo o Institucion donde labora

Nombre del Instrumento de Evaluacion

Teléfono
Lugary fecha

Autor del Instrumento

1. ASPECTOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO:
Indicadores Criterios Valoracién
si No
Claridad Los indicadores estan formulados con un lenguaje apropiado y
claro. X
Objetividad Los indicadores que se estan midiendo estan expresados en X
conductas observables.
Contextualizaciéon | El problema que se esta investigando esta adecuado al avance X
de la ciencia y la tecnologia.
Organizacion Los items guardan un criterio de organizacion légica. x
Cobertura Abarca todos los aspectos en cantidad y calidad X
Intencionalidad Sus instrumentos son adecuados para valorar aspectos de las
estrategias X
Consistencia Sus dimensiones e indicadores estdn basados en aspectos
tedrico cientificos X
Coherencia Existe coherencia entre los indicadores y las dimensiones de
su variable X
Metodologia La estrategia que se estd utilizando responde al propdsito de
la investigacion X
Oportunidad El instrumento sera aplicado en el momento oportuno o mas X
adecuado

. OPINION GENERAL DEL EXPERTO ACERCA DE LOS INSTRUMENTOS

Iv. RECOMENDACIONES

{ta 122 Lar |
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TITULO: "PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA
INGESTA DE SULFATO FERROSO EN NINOS CON DENTICION DECIDUA
ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD CHURUBAMBA, HUANUCO 2025"

I. DATOS INFORMATIVOS DEL EXPERTO VALIDADOR
Apellidos y Nombres : CAVAUE MARTECL , PacLla |

Cargo o Institucién dondelabora : _,_Q_ OH.... S
Nombre del Instrumento de Evaluacién : __C_ILQ'QT.!Q_N_QQJ.Q __________ =
Teléfono Qezomrice_______

Lugaryfecha

Autor del Instrumento

. _HuBNuCo. 05 DENCUICMBRE

ASPECTOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO:

: BQIRRE 30aeA00 NISHEY €1 (AN

Indicadores Criterios Valoracion
Si NO
Claridad Los indicadores estan formulados con un lenguaje apropiado y X
claro.
Objetividad Los indicadores que se estan midiendo estdn expresados en %
conductas observables.
Contextualizacion | El problema gue se esta investigando esta adecuado al avance
de la ciencia y la temologia. ')(
Organizacion Los items guardan un criterio de organizacion I6gica. X
Cobertura Abarca todos los aspectos en cantidad y calidad Prd
Intencionalidad Sus instrumentos son adecuados para valorar aspectos de las
estrategias X
Consistencia Sus dimensiones e indicadores estan basados en aspectos
tedrico cientificos X
Coherencia Existe coherencia entre los indicadores y Ias dimensiones de
su variable X
Metodologia La estrategia que se esta utilizando responde al proposito de
Ia investigacion X
Oportunidad El instrumento 5era aplicado en el momento oportuno o mas
adecuado X
n. OPINION GENERAL DEL EXPERTO ACERCA DE LOS INSTRUMENTOS
v. RECOMENDACIONES
mwy@s oA *We_ OCTURRE .. de1 2225 .
Mg. Paola )
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacién:

"PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO
FERROSO EN NINOS CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD

CHURUBAMBA, HUANUCO 2025"

I DATOS INFORMATIVOS DEL EXPERTO VALIDADOR

Apellidos y Nombres
Cargo o Institucion donde labora
Nombre del Instrumento de Evaluacion

Teléfono
Lugary fecha

Autor del Instrumento

. ASPECTOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO:

c L dearn g.;...ﬁf?.@.@ﬁ&?..,..ﬁg.&gl'o

Indicadores Criterios Veloreaitn
Si No

Claridad Los indicadores estan formulados con un lenguaje apropiado y
claro. X

Objetividad Los indicadores que se estdan midiendo estdn expresados en
conductas observables. X

Contextualizacion | El problema que se estd investigando esta adecuado al avance
de la ciencia y la tecnologia. X
Organizacion Los items guardan un criterio de organizacion légica. X
Cobertura Abarca todos los aspectos en cantidad y calidad X

Intencionalidad | Sus instrumentos son adecuados para valorar aspectos de las
estrategias X

Consistencia Sus dimensiones e indicadores estan basados en aspectos
tedrico cientificos X

Coherencia Existe coherencia entre los indicadores y las dimensiones de
su variable X

Metodologia La estrategia que se esta utilizando responde al propésito de
la investigacion X

Oportunidad El instrumento sera aplicado en el momento oportuno o mas
adecuado X

. OPINION GENERAL DEL EXPERTO ACERCA DE LOS INSTRUMENTOS

V. RECOMENDACIONE

Firma del experto
DNI 401018 09.
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacién:

"PREVALENCIA DE PIGMENTACIONES EXOGENAS ASOCIADO A LA INGESTA DE SULFATO
FERROSO EN NINOS CON DENTICION DECIDUA ATENDIDOS EN EL PUESTO DE SALUD

CHURUBAMBA, HUANUCO 2025"

I. DATOS INFORMATIVOS DEL EXPERTO VALIDADOR
Apellidos y Nombres CLANGOW Quises, Luz

Cargo o Institucion donde labora
Nombre del Instrumento de Evaluacion

Teléfono
Lugary fecha

Autor del Instrumento

Il ASPECTOS DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO:

Indicadores Criterios \akvaciio
No
Claridad Los indicadores estan formulados con un lenguaje apropiado y
claro. .
Objetividad Los indicadores que se estdn midiendo estdn expresados en

conductas observables.

Contextualizacion

El problema que se estd investigando estd adecuado al avance
de la ciencia y la tecnologia.

Organizacion

Los items guardan un criterio de organizacion légica.

Cobertura

Abarca todos los aspectos en cantidad y calidad

Intencionalidad

Sus instrumentos son adecuados para valorar aspectos de las
estrategias

Consistencia

Sus dimensiones e indicadores estdn basados en aspectos
tedrico cientificos

Coherencia Existe coherencia entre los indicadores y las dimensiones de
su variable

Metodologia La estrategia que se estd utilizando responde al propésito de
la investigacion

Oportunidad El instrumento serd aplicado en el momento oportuno o mas

KR = [ I X | = [ X e

adecuado

. OPINION GENERAL DEL EXPERTO ACERCA DE LOS INSTRUMENTOS

. RECOMENDACIONES
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Firma del experto,
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ANEXO 7
SOLICITUD DE PERMISO DE INVESTIGACION

W 7 S ; - b
pERU MInISterIO ~ i \Thr:(; Rg:l dgl ACLAS
de Salud el e s ¢ Lhamba 8 CHURUBAMBA

"Aifio de la esperanza y el Fortalecimiento de la Democracia”

CHURUBAMBA, 03 DE NOVIEMBRE DEL 2025

CARTA N°001-2025-DRSH-RSH-JMR-PS-ACLAS-CHBBA/G.

SENOR - NISHEY ELIAN AGUIRRE SOBRADO
ASUNTO % + PERMISO PARA REALIZAR PROYECTO DE | y /ES EL
~ SERVICIO DE ODONTOLOGIA s

Por medio del presente me dirijo a usted para saludarlo cordialmente
ala vez comunicarle el permiso solicitado para realizar su proyecto de investigacion

en el servicio de odontologia en el Puesto de Salud Churubamba a partir del 01 de
abril del presente ano.

Sin otro en particular me despido de usted no sin antes reiterarles las muestras de

mi especial consideracién y estima personal, deseandole éxitos en su proyecfo de
investigacion.

Atentamente,
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ANEXO 8
FOTOGRAFIAS DE INVESTIGACION
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