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RESUMEN

Objetivo: Analizar la posible asociaciéon entre los niveles de pH salival y el riesgo de
desarrollar caries dentales, medido a través del indice CAMBRA, considerando el trimestre de
embarazo de las gestantes atendidas en el Hospital Nacional Docente Madre-Nifio ““San
Bartolomé””, Lima durante el afio 2025. Método: Correlacional, transversal, no experimental.
Se evaluaron a las gestantes que asistieron al servicio de odontologia, a través de una ficha de
recoleccion de datos, donde se desarrolld el indice CAMBRA y se registr6 la medicién del pH
salival. Resultados: Los hallazgos evidenciaron que la mayor parte de las participantes present
un pH salival de caracteristica dcida (39.26%), seguido de un pH neutro (36.3%); en menor
proporcion se identificé un pH alcalino (24.44%). El promedio general de pH salival fue de
6.784 + 1.00. De acuerdo con la etapa gestacional, el primer trimestre registré un promedio de
6.031 £ 0.782, mientras que en el segundo y tercer trimestre los valores fueron 7.147 + 0.909
y 7.176 £ 0.863, respectivamente. Respecto al riesgo cariogénico, en las gestantes del primer
trimestre predominé un nivel alto, en tanto que en el segundo y tercer trimestre se observo
principalmente un riesgo moderado. Las diferencias identificadas entre los tres trimestres
resultaron estadisticamente significativas (p < 0.01). Conclusiones: El nivel de PH salival es
mayor en gestantes con riesgo cariogénico bajo, el pH disminuye cuando el riesgo cariogénico
se incrementa. El pH aumenta su valor a medida que avanza el embarazo, al ser més 4cido en
el primer trimestre genera mayor riesgo de producir lesiones cariogénicas.

Palabras clave: gestantes, pH salival, riesgo cariogénico, indice CAMBRA.



ABSTRACT

Objective: To evaluate the relationship between salivary pH level and cariogenic risk,
determined by the CAMBRA index, according to gestational trimester of pregnant women
treated at the Hospital Nacional Docente Madre-Nifo “San Bartolomé”, Lima —2025. Method:
Correlational, cross-sectional, non-experimental. The pregnant women who attended the dental
service were evaluated through a data collection form, where the CAMBRA index was
developed and the measurement of salivary pH was recorded. Results: Most of them had an
acidic salivary pH (39.26%), followed by a neutral pH (36.3%), and a minority presented an
alkaline pH (24.44%). The average salivary pH level was 6.784 + 1.00. In the first trimester of
pregnancy, the average salivary pH was 6.031 + 0.782, in the second trimester it was 7.147 +
0.909, and in the third trimester it was 7.176 + 0.863. In the first trimester of pregnancy, there
was a high cariogenic risk, and in the second and third trimesters, a moderate cariogenic risk.
These differences are statistically significant in all three trimesters of pregnancy (p < 0.01).
Conclusions: The salivary pH level is higher in pregnant women with low cariogenic risk, the
pH decreases when the cariogenic risk increases. The pH increases as pregnancy progresses,
being more acidic in the first trimester, which generates a greater risk of producing cariogenic
lesions.

Keywords: pregnant women, salivary pH, cariogenic risk, CAMBRA index.



I. INTRODUCCION

Segtin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), seiala que la caries dental continda
siendo uno de los problemas de salud bucal mas frecuentes, afectando a mas del 60% de los nifios
en etapa escolar y a casi todos los adultos. Esta realidad también involucra a las mujeres
embarazadas. En los paises con economias de ingresos bajos y medios, las intervenciones
orientadas al cuidado bucodental materno resultan atin limitadas; ademds, diversos cambios
fisiolégicos propios de la gestacion y factores socioecondmicos favorecen una elevada
frecuencia de caries en esta poblacion. (OMS, 2021)

En América Latina, la prevalencia de caries dental en mujeres embarazadas es
alarmantemente alta, con estudios que reportan cifras superiores al 80%. Esta situacion se
agrava por el acceso limitado a servicios odontolégicos y la escasa implementacién de
programas preventivos dirigidos a gestantes. Ademds, hay un limitado uso de herramientas
como CAMBRA en la préctica clinica regional, y pocos estudios han explorado la relacién
entre el pH salival y el riesgo cariogénico en esta poblacion. (OMS, 2021)

En el Perd, el Ministerio de Salud del Perd identifica la salud oral de las mujeres
embarazadas como un aspecto esencial para garantizar un adecuado control durante la etapa
prenatal. Sin embargo, los informes nacionales indican una elevada prevalencia de caries dental
en gestantes, superando el 70% en algunas regiones. A pesar de ello, no existen lineamientos
especificos que promuevan el uso de evaluaciones de riesgo cariogénico con herramientas
modernas como el CAMBRA (Caries Management by Risk Assessment), ni el uso sistematico
del pH salival como indicador biologico de riesgo. (Minsa, 2022)

1.1.  Descripcion y formulacion del problema

La caries dental es una de las enfermedades cronicas mds prevalentes en el mundo,

afectando a personas de todas las edades y condiciones socioeconOmicas. Se trata de una

afeccion multifactorial que ocurre como consecuencia de la desmineralizacion paulatina del



esmalte dental, provocada por los 4cidos originados durante la fermentacién de carbohidratos
realizada por bacterias presentes en la placa dental. En este proceso, el pH salival juega un
papel fundamental como regulador del equilibrio entre desmineralizaciéon y remineralizacion.
En el periodo de embarazo se producen miltiples variaciones hormonales, inmunolégicas y
conductuales en la mujer, las cuales pueden afectar tanto el flujo como las caracteristicas de la
saliva. Estas alteraciones repercuten en el pH salival y pueden incrementar la vulnerabilidad
frente a patologias orales, entre ellas la caries dental. Asimismo, diversas gestantes no
consideran prioritaria la atencién de su salud bucodental, situacién relacionada con factores
como el miedo a los procedimientos odontolégicos, el desconocimiento sobre su importancia
y las limitaciones en el acceso a servicios sanitarios. (Gudifio, 2023).

A nivel mundial, las recomendaciones actuales en el campo de la prevencidon
odontoldgica destacan la importancia de aplicar enfoques individualizados, como el indice
CAMBRA, el cual permite valorar factores biolgicos, protectores y predisponentes asociados
al desarrollo de caries en cada individuo. Bajo esta perspectiva, el andlisis del pH salival
representa una alternativa diagnostica y predictiva no invasiva que puede resultar ttil para
determinar el riesgo cariogénico, sobre todo en poblaciones consideradas vulnerables, como
las gestantes. (Grilli, 2018)

En Lima, donde se concentra gran parte de los servicios de salud del pais, persisten
brechas significativas en la atencion odontoldgica prenatal. El Hospital Nacional Docente
Madre Nifio San Bartolomé, como referente en atencion materno-infantil, atiende a una gran
cantidad de gestantes, muchas de ellas provenientes de sectores vulnerables. No obstante, no
se ha implementado de manera sistemética una evaluacion integral del riesgo cariogénico que
incorpore parametros como el pH salival, lo cual representa una oportunidad para innovar y

mejorar los protocolos de atenciéon odontoldgica prenatal. (Minsa, 2022).



En la comunidad usuaria del Hospital San Bartolomé, se observa una alta demanda de
servicios prenatales, pero la salud bucal sigue siendo relegada. Las gestantes acuden
regularmente a los controles en el drea de obstetricia, aunque no siempre son orientadas o
remitidas hacia los servicios de atencién odontolégica. La implementaciéon de un método
sencillo, accesible y predictivo como la medicion del pH salival, combinada con el indice
CAMBRA, permitiria identificar oportunamente a aquellas pacientes con alto riesgo de
desarrollar caries dental, contribuyendo a su prevencion y mejorando la salud materna e
infantil. (Ruiz, 2023)

Considerando lo anteriormente escrito, surge la siguiente interrogante de investigacion:

(Qué relacion existe entre el nivel de pH salival y el riesgo cariogénico, determinado
mediante el indice CAMBRA, en gestantes atendidas en el Hospital San Bartolomé, Lima —
20257
1.2.  Antecedentes

Flores (2024) desarroll6 en el Perd, una investigacion orientada a identificar la relacion
entre la capacidad cariogénica de la alimentacién y el pH salival en escolares de 4 a 21 afos
con Down Syndrome pertenecientes a la Asociacién Undmonos de Arequipa durante el 2023.
La investigacidn se caracterizd por ser observacional, prospectiva, transversal y descriptiva,
con enfoque cualitativo, recoleccion de datos en campo, disefio no experimental y nivel
relacional. La muestra estuvo integrada por 66 estudiantes de ambos sexos junto con sus padres.
Entre los meses de octubre y diciembre de 2023 se coordind con tutores y progenitores para
dialogar previamente con los escolares y disminuir el temor hacia su participacion. Para obtener
la informacidn se empled un cuestionario destinado a evaluar la capacidad cariogénica dietaria
y se solicit6 el consentimiento informado de los padres. Luego de obtener la autorizacion del
director del centro educativo y contar con los permisos correspondientes, se procedid a

recolectar muestras de saliva antes del refrigerio y treinta minutos después, con la finalidad de



analizar si la ingesta de alimentos influia sobre el pH salival. Los resultados fueron registrados
en una ficha laboratorial y posteriormente organizados en una base de datos. En cuanto a los
hallazgos, el 97% de los evaluados present6 bajo riesgo cariogénico dietario y el 3% riesgo
moderado, sin registrarse casos de riesgo alto. Respecto al pH salival basal previo al refrigerio,
el 86.4% mostrd valores dcidos; después del refrigerio, esta condicidon aument6 a 98.5%. El
estudio concluyd que existia una asociacion estadisticamente significativa entre las variables
analizadas (p=0.001), debido a que el margen de error fue menor al 5% establecido. Asimismo,
el coeficiente de correlacion obtenido (-0.400) evidencié una relacion inversa, indicando que
un mayor riesgo cariogénico dietario se asociaba con niveles mds bajos de pH salival
posteriores al refrigerio, correspondientes a un medio 4cido.

Delgado (2021) desarrollé en el Perd, una investigacion orientada a establecer la
relacion entre el riesgo cariogénico y la frecuencia de consumo de carbohidratos en
preescolares de 24 a 48 meses atendidos en el Puesto de Salud Leones del Misti de Arequipa
durante el afio 2020. El estudio presenté un disefio observacional, prospectivo, transversal,
descriptivo y documental, enfocado en analizar de manera especifica como la ingesta frecuente
de carbohidratos se vinculaba con el riesgo de desarrollar caries. La poblacion evaluada estuvo
conformada por 60 nifios en edad preescolar. Para el procesamiento de la informacion se
emplearon estadisticas descriptivas basadas en frecuencias absolutas y porcentuales, ademas
de una prueba estadistica debido al cardcter relacional de la investigacion. La técnica utilizada
fue comunicacional. Luego de obtener la autorizacion correspondiente, se accedid a los datos
de los padres mediante el drea de archivo y, con su consentimiento, se aplic un cuestionario
virtual. Este instrumento incluyd alimentos ricos en carbohidratos con elevado potencial
cariogénico y permiti6 valorar tanto la frecuencia como las ocasiones de consumo.
Posteriormente, los puntajes obtenidos fueron integrados para determinar el nivel de riesgo

cariogénico. Los resultados evidenciaron que la frecuencia de consumo de carbohidratos



obtuvo un valor de p=0.00, inferior al nivel de significancia de 0.05, indicando una asociacion
positiva importante entre las variables analizadas. En ese sentido, se observé que el aumento
en la frecuencia de consumo se relacioné con un incremento del 79.3% en el riesgo cariogénico.
Finalmente, el investigador concluyé que la hipétesis planteada fue aceptada, debido a la fuerte
relacién positiva encontrada entre el consumo frecuente de carbohidratos y el aumento del
riesgo cariogénico.

Velasquez et al. (2023) desarrollaron en Bolivia, un estudio cuyo propdsito fue analizar
el riesgo cariogénico a través de distintos indicadores, entre ellos el pH salival y la presencia
de microorganismos relacionados con la caries dental, especialmente Streptococcus mutans y
lactobacilos. Para ello utilizaron un procedimiento sencillo y de bajo costo basado en la
detecciéon de placa bacteriana cariogénica mediante una solucién de sacarosa al 10%. La
metodologia consistié en comparar los valores del pH de la placa dental antes y después de la
administracion de dicha solucién; cuando el pH disminuia, se interpretaba como presencia de
placa con potencial cariogénico. Este fendémeno se relacioné principalmente con S. mutans,
debido a su capacidad de transformar la sacarosa en dcidos orgdnicos capaces de desmineralizar
las estructuras dentarias. La muestra estuvo conformada por 33 nifios atendidos en la clinica de
Odontopediatria de la Universidad San Francisco Xavier de Chuquisaca. Para determinar la
experiencia de caries se empled la técnica de Klune, mientras que el nivel de placa bacteriana
fue evaluado mediante el Indice de Higiene Oral Simplificada (IHOS). Los resultados
mostraron un indice de caries de 76.48%, ademas de niveles de higiene bucal catalogados entre
regulares y deficientes. Del mismo modo, la prueba de riesgo cariogénico basada en la
variacion del pH de la placa tras la aplicacion de sacarosa evidencio resultados estadisticamente
significativos segun la prueba t de Student (p < 0.05) con un 95% de confianza. Finalmente,
los investigadores concluyeron que la evaluacion del pH salival representa un indicador

confiable para identificar el riesgo de caries dental.



Viésquez (2024) desarroll6 en el Perd, un estudio orientado a determinar la relacién
entre el pH salival y el indice de caries en nifios residentes del asentamiento humano “Las
Colinas”, en Chiclayo, durante el afio 2022. La investigacion incluyd a 246 nifios de entre 3 y
5 afios, trabajidndose con toda la poblacion debido a que el nimero de participantes era
manejable para el estudio. La recolecciéon de informacion se realiz mediante una ficha de
datos. Para valorar el indice de caries se empleo el sistema ceo-d, mientras que el pH salival
fue medido utilizando un equipo HI98103 pH Tester, previamente los instrumentos fueron
sometidos a un proceso de calibracién con especialistas, obteniéndose coeficientes kappa de
Cohen de 0.69 y 0.84, lo que indic6 una adecuada concordancia entre las evaluaciones del
investigador y las realizadas por los expertos calibradores. Los resultados evidenciaron una
asociacion entre las variables estudiadas. Se observé que los nifios con pH salival
moderadamente dcido presentaron indices elevados de caries, correspondiendo un 55.2% a
nivel alto y un 44.8% a nivel muy alto. Ademads, mediante la prueba de chi cuadrado se obtuvo
un valor de p=0.001, inferior al nivel de significancia de 0.05, demostrando una relacién
estadisticamente significativa entre el indice de caries dental y el pH salival. En consecuencia,
el investigador concluyé que existia una asociacidn significativa entre el pH salival y el indice
ceo-d en los nifios de 3 a 5 afios del asentamiento humano “Las Colinas”.

Paredes (2025) desarrollo en el Perd, un estudio orientado a determinar si existian
variaciones en el pH salival de las mujeres gestantes y evaluar la capacidad amortiguadora de
la saliva. La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, con disefio transversal, documental y
de nivel comparativo. La muestra estuvo conformada por 120 participantes: 60 mujeres
embarazadas y 60 no embarazadas atendidas en el Hospital Regional de la Policia de Arequipa.
Para medir el pH salival se emple6 un pH-metro previamente calibrado. Los hallazgos
evidenciaron diferencias cuantitativas entre ambos grupos. Las mujeres gestantes presentaron

un promedio de acidez correspondiente a un pH de 5.20, mientras que las no gestantes



registraron un promedio de 5.41. A través de la prueba estadistica T de Student se obtuvo un
valor de p=0.028, indicando diferencias estadisticamente significativas entre los niveles de pH
salival de las participantes embarazadas y no embarazadas. Aunque en ambos grupos
predominé un medio 4cido, las mujeres gestantes mostraron valores de acidez més elevados.
Ademads, se evalu6 el comportamiento del pH segin el trimestre de gestacion, observandose
que las participantes ubicadas en el tercer trimestre presentaron mayor acidez en comparacion
con aquellas del primer y segundo trimestre. Para determinar estas diferencias se aplicé el
analisis de varianza (ANOVA).

Pizango et al. (2024) desarrollaron en el Perd, un estudio orientado a identificar la
relacion entre la caries dental y el pH salival en pacientes con diabetes atendidos en un
establecimiento perteneciente al Ministerio de Salud del Perd, en Iquitos durante el 2023. La
investigacion presentdé un enfoque cuantitativo, con disefio prospectivo, descriptivo,
correlacional y transversal, ademds de un esquema no experimental. La muestra estuvo
conformada por 213 pacientes diabéticos inscritos en el programa de enfermedades no
transmisibles del centro de salud Bellavista Nanay, localizado en el distrito de Punchana. Para
la obtencion de la informacion se empled la observacion clinica, utilizada en la evaluacion del
indice CPO-D. Asimismo, el nivel de pH salival fue determinado mediante un equipo pH-metro
marca PH METER, modelo PH-009(I), instrumento que permitié registrar los datos
correspondientes a ambas variables analizadas. Los hallazgos evidenciaron que, entre los
pacientes con pH salival 4cido, el 26.3% present6 un indice CPOD muy alto, el 4.2% alto, el
1.9% moderado, el 1.4% muy bajo y €1 0.9% bajo. En el grupo con pH neutro, el 18.8% registro
CPOD muy alto, el 12.2% muy bajo, el 7.5% alto y el 0.9% bajo. Por su parte, los pacientes
con pH basico mostraron un 19.7% de CPOD muy alto, 2.9% alto, 1.9% muy bajo y 1.4% bajo.
Los resultados permitieron observar que los niveles elevados de CPOD tendian a relacionarse

con valores de pH salival dcido. Para el anélisis estadistico se utilizo la prueba de Chi cuadrado,



obteniéndose un valor de X?c = 38.465 y un p=0.000, inferior al nivel de significancia
establecido (0.05), lo que permitié rechazar la hipdtesis nula y aceptar la hipdtesis alterna. En
consecuencia, los investigadores concluyeron que existia una asociacién significativa entre la
caries dental y el pH salival en pacientes diabéticos.

Lozano et al. (2021) desarrollaron en el Pert, un estudio orientado a analizar la relacion
entre los factores de riesgo y la frecuencia de caries dental en nifios preescolares del Centro
Poblado Las Palmas durante el afio 2021. La investigacidén tuvo un disefio no experimental, de
cardcter basico y nivel correlacional. La muestra estuvo integrada por 153 nifios en edad
preescolar. Para recopilar la informacion se emplearon las técnicas de encuesta y observacion;
ademads, se utilizaron como instrumentos un cuestionario de riesgo cariogénico, el Indice de
Higiene Oral Simplificada (IHO-S) y el odontograma. Los hallazgos mostraron que el riesgo
cariogénico y la higiene bucal guardaban una asociacién importante y moderada,
respectivamente, con la presencia de caries dental. Del mismo modo, la prevalencia de caries
fue mads alta en el sexo masculino y en los nifios de cinco afios, con porcentajes de 65.8% y
71.7%. En cuanto a la higiene oral seglin sexo, en las niflas predominé un nivel regular,
mientras que en los nifios fue mds frecuente una higiene deficiente, alcanzando 45.5% y 42.1%,
respectivamente. Segin la edad, la higiene oral fue catalogada principalmente como regular en
los grupos de tres, cuatro y cinco afos, con valores de 58.9%, 40% y 43.8%. Respecto al riesgo
cariogénico, tanto en el sexo femenino como masculino predominé el nivel moderado,
representando el 53.2% y 51.3%, respectivamente. De igual manera, al analizar la edad, el
riesgo moderado fue el mas frecuente en los nifios de tres, cuatro y cinco afios, con porcentajes
de 57.8%, 52.7% y 47.2%. Finalmente, los investigadores concluyeron que existia una relacion
estadisticamente significativa entre los factores de riesgo estudiados y la prevalencia de caries

dental.



Ramos (2024) realiz6 en el Perd, un estudio orientado a establecer la asociacidn entre
el pH salival y la presencia de caries dental en escolares de la Institucion Educativa Marcial
Paredes Céceres, localizada en San Juan, Cajamarca, durante el afo 2022. La investigacion fue
de tipo descriptivo y contd con un disefio transversal. La muestra estuvo integrada por 178
estudiantes de ambos sexos, con edades comprendidas entre los 6 y 12 afos. Para identificar
las lesiones cariosas se utilizaron los indices ceo-d y CPOD, mientras que la medicién del pH
salival se efectué mediante un medidor de pH METTLER TOLEDO MP 220. Los resultados
mostraron que el 25.84% de los escolares present6 un nivel bajo de CPOD y el 22.47% un nivel
muy bajo, evidenciando la presencia de caries dental en la poblacion evaluada. En cuanto al
pH salival, predominé el nivel 4cido con un 45.54%, seguido del pH neutro con 38.13% y del
pH alcalino con 16.33%. Asimismo, se identificé que los varones y algunos grupos de edad
registraron una mayor cantidad de lesiones cariosas. El andlisis estadistico evidencié una
relacion significativa entre la presencia de caries y el pH salival. Finalmente, el investigador
concluyé que existia una asociacion estadisticamente relevante entre ambas variables,
obteniéndose un valor de p=0.00228.

Ruiz (2023) realiz6 en el Pert, un estudio orientado a evaluar la relacion entre el pH
salival, la capacidad buffer y el flujo salival con el riesgo de caries dental en mujeres gestantes
y no gestantes atendidas en el Hospital “San Bartolomé” del Ministerio de Salud del Peru. La
muestra estuvo conformada por 52 embarazadas y 52 mujeres no gestantes. A todas las
participantes se les efectud una evaluacion clinica bucal para determinar el indice CPOD vy se
recolectaron muestras de saliva en reposo durante cinco minutos, con el propdsito de analizar
el pH, la capacidad amortiguadora y el flujo salival. La informacion fue obtenida a partir de las
historias clinicas estomatologicas del Hospital “San Bartolomé”. Para medir el pH salival se
utiliz6 un potencidmetro HANNA CHECKER HI-98103; el flujo salival fue cuantificado

mediante un recipiente milimetrado estéril y la capacidad buffer se evalu6 aplicando el método
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de Ericsson con HCI 0.0033 mol. El procesamiento estadistico incluy6 las pruebas de Chi
cuadrado, prueba Z y correlaciéon de Spearman. Los resultados evidenciaron que no existia
asociacion estadisticamente significativa entre el pH, la capacidad buffer y el flujo salival con
el riesgo de caries dental (p > 0.05). Sin embargo, se observé que el 30.8% de las gestantes
present6 pH salival dcido, mientras que en el grupo de no gestantes este valor correspondi6 al
11.5%, diferencia que resulté significativa (p < 0.05). Asimismo, dentro del grupo con flujo
salival disminuido, las gestantes representaron el 34.6%, en contraste con el 11.6% registrado
en las no gestantes, mostrando también significancia estadistica (p < 0.05). En relacién con la
capacidad buffer, ambos grupos alcanzaron un 95%, sin diferencias relevantes desde el punto
de vista estadistico (p > 0.05). Finalmente, el investigador concluyé que no se encontré relacion
significativa entre el pH salival, la capacidad buffer y el flujo salival respecto al riesgo de caries
dental tanto en gestantes como en mujeres no gestantes.

Siesquen (2024) desarrollé en el Perd, un estudio cuyo propdsito fue analizar las
diferencias del pH salival en mujeres embarazadas segun el trimestre de gestacion. La
investigacion se realizé en el servicio de gineco-obstetricia del Centro de Salud de Paijén,
ubicado en el distrito de Paijan, provincia de Ascope, departamento de La Libertad, durante el
afio 2020. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo y fue de tipo observacional, prospectivo,
transversal y comparativo, con nivel descriptivo y disefio descriptivo-comparativo. La muestra
estuvo conformada por 75 gestantes atendidas en dicho establecimiento. Para la obtencion de
los datos se empled una ficha de registro que incluy6 informacion personal y la evaluacion del
pH salival mediante recoleccion de muestras de saliva. Este procedimiento permitié comparar
los valores del pH entre los diferentes trimestres del embarazo. Los resultados evidenciaron un
valor de Chi? = 13.722. Entre las gestantes que cursaban el primer trimestre, correspondientes
al 18.67% de la muestra, el 2.67% presenté pH acido, mientras que el 8% registr6 valores

neutros y alcalinos, respectivamente. En el segundo trimestre, que represento el 30.67% de las
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participantes, el 6.67% mostré pH acido, el 21.33% neutro y el 2.67% alcalino. Por otro lado,
en las gestantes del tercer trimestre, equivalentes al 50.67% de la poblacion estudiada, el
17.33% present6 pH acido, el 29.33% neutro y el 4% alcalino. Finalmente, el autor concluy6
que el pH salival experiment6 variaciones estadisticamente significativas durante los tres
trimestres de la gestacion en las pacientes atendidas en el Centro de Salud de Paijan.

Fuentes et al. (2024) desarrollaron en Chile, un estudio orientado a examinar la
asociacion entre el nivel de actividad fisica, el pH salival y el riesgo cariogénico en musicos
intérpretes de instrumentos de viento pertenecientes a orquestas de la regiéon del Biobio. La
investigacion tuvo un disefio transversal de tipo correlacional y se llevd a cabo en la
Universidad Andrés Bello entre los meses de marzo y agosto de 2024. Participaron 10
estudiantes con una edad promedio de 29.2 + 4.3 afios, quienes presentaban sobrepeso de
acuerdo con el indice de masa corporal (IMC =25.2 + 1.1), un nivel elevado de actividad fisica
(IPAQ =2953 £1286.8 METSs) y un riesgo cariogénico alto segtin la escala de Lipari y Andrade
(80.5 £ 19 puntos). La medicion del pH salival se realiz6é cinco minutos antes y treinta minutos
después de la presentacion musical. Para el andlisis estadistico se aplicaron la prueba t de
Student, la correlacion de Spearman y la medida de tamafio de efecto denominada “d” de
Cohen. Los hallazgos mostraron que el pH salival presenté una disminucidn significativa tras
la intervencion musical, evidenciando una mayor acidez oral (p < 0.001; d = 0.6). No obstante,
no se identificaron asociaciones estadisticamente significativas entre el pH salival y el nivel de
actividad fisica (r = 0.03; p = 0.93), el riesgo cariogénico (r = 0.26; p = 0.48) ni la composicion
corporal (r = 0.38; p = 0.28). Finalmente, los investigadores concluyeron que la practica
prolongada de instrumentos de viento y la actividad fisica intensa relacionada con la ejecucién
musical podrian favorecer la acidificacion del medio oral, a pesar de los posibles efectos

protectores atribuidos a la actividad anaerdbica, los cuales resultarian limitados.
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Valdez et al. (2022) desarrollaron en Paraguay, un estudio orientado a evaluar el riesgo
cariogénico en pacientes atendidos en la clinica de Odontopediatria de la Facultad de
Odontologia de la Universidad del Pacifico durante el afio 2021. La investigacion fue de tipo
observacional, descriptiva y transversal. Para ello se aplicé una tabla de valoracién del riesgo
cariogénico a 66 pacientes cuyas edades fluctuaban entre los 3 y 16 afios. Los datos obtenidos
fueron registrados en una hoja de célculo elaborada en Microsoft Excel® y posteriormente
procesados mediante el programa Epi Info™. Los resultados evidenciaron que el nivel de
riesgo cariogénico alto fue el de mayor frecuencia entre los participantes evaluados, alcanzando
un 40.91%. En relacién con el sexo, el riesgo cariogénico elevado predominé en el grupo
femenino con un 59.26%, mientras que los niveles moderado y bajo fueron mas frecuentes en
el sexo masculino, representando el 63.64% y 58.82%, respectivamente. Finalmente, los
autores concluyeron que la mayoria de los pacientes presentdé un nivel alto de riesgo
cariogénico, siendo el principal factor asociado la ingesta de azicar en mas de tres ocasiones
al dia, seguido de la presencia de manchas blancas y lesiones activas de caries dental.

Isuiza (2023) realiz6 en el Perd, un estudio orientado a evaluar el riesgo cariogénico de
la dieta en preescolares de 4 afios durante el periodo de pandemia por COVID-19, en la
Institucion Educativa N.° 207 “Alfredo Pinillos Goicochea”, ubicada en el distrito de Trujillo,
provincia de Trujillo y departamento de La Libertad, durante el afio 2020. La investigacion
tuvo un enfoque cuantitativo y se caracterizO por ser prospectiva, transversal, descriptiva y
observacional, con un disefio no experimental de nivel descriptivo. La muestra estuvo integrada
por 33 nifios preescolares de cuatro afios. Para la recoleccion de datos se empled un instrumento
basado en los criterios de Lipari y Andrade, el cual permiti6 valorar la capacidad y probabilidad
de ciertos alimentos considerados cariogénicos para favorecer el desarrollo de caries dental.
Los resultados mostraron que el 42.4% de los participantes presentd un riesgo cariogénico

moderado, el 30.3% un riesgo bajo y el 27.3% un riesgo alto. En relacion con el sexo, se
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observé que en los nifios el 44.4% present6 alto riesgo cariogénico, mientras que el 30% mostré
bajo riesgo y el 28.6% riesgo moderado. En las nifias predomind el riesgo moderado con 71.4%,
seguido del riesgo bajo con 70% y del riesgo alto con 55.6%. Finalmente, el autor concluyé
que el riesgo cariogénico de la dieta en los preescolares evaluados fue principalmente
moderado; asimismo, el riesgo alto predominé en el sexo masculino, mientras que en el sexo
femenino destacé el nivel moderado.

Bhattacharya et al. (2023) desarrollaron en la India, un estudio orientado a evaluar la
frecuencia de caries dental en adultos residentes de Bengala Occidental y analizar variables salivales
como el pH, calcio, fésforo, inmunoglobulina A (IgA) e inmunoglobulina G (IgG), con el propdsito de

determinar su asociacién con la experiencia de caries. La investigacion fue de tipo analitico

correlacional con disefio transversal e incluy6 a 100 participantes que cumplian los criterios de inclusion
establecidos. Inicialmente, se registrd el nimero de piezas dentales afectadas por caries mediante
el Sistema Internacional de Deteccion y Evaluacion de Caries II (ICDAS II). Posteriormente,
se recolectaron muestras de saliva no estimulada para efectuar las mediciones
correspondientes. El pH salival fue evaluado utilizando un medidor de pH; el calcio se
determin6é mediante el método de o-Cresolftaleina Complexona; el fésforo se analizé con el
método UV de Molibdato; y las concentraciones de IgA e IgG se cuantificaron mediante kits
de estimacién de inmunoglobulinas. En el andlisis estadistico se aplicé la prueba de Chi-
cuadrado para las variables categdricas y pruebas paramétricas para la estadistica inferencial.
Asimismo, se utiliz6 la correlacion de Pearson para relacionar el nimero de dientes cariados
con el pH salival y los niveles de calcio, fésforo, IgA e IgG presentes en la saliva. Los
resultados evidenciaron una fuerte relacidon negativa entre los niveles de calcio y el nimero de
dientes afectados por caries, asociacion que fue altamente significativa. De igual manera, se
identificé una correlacion negativa muy marcada entre el pH salival, los niveles de f6sforo, la
IgA salival y la cantidad de dientes cariados, mostrando también elevada significancia

estadistica. Respecto a la IgG, se observé una correlacion negativa moderada con el nimero de
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lesiones cariosas, igualmente significativa. Finalmente, los investigadores concluyeron que
existia una relacion inversa entre la prevalencia de caries dental y los niveles de pH salival,
calcio, fésforo, IgA e IgG en adultos de la zona suburbana del norte de Calcuta.

Yilmaz et al. (2024) realizaron en Turquia, un estudio orientado a analizar los efectos
del embarazo sobre la salud oral, el pH salival y el flujo de saliva. La investigacion fue de tipo
observacional y transversal, incluyendo a 198 mujeres voluntarias, entre ellas gestantes en
diferentes etapas del embarazo y mujeres no embarazadas. Durante el estudio se registré
informacion relacionada con las caracteristicas sociodemograficas y el estado de salud dental
y sistémica de las participantes. Las muestras de saliva no estimulada fueron obtenidas
mediante el método de escupir durante un periodo de cinco minutos. El pH salival se evalué
utilizando un pH-metro portétil y el flujo salival se determiné mediante el método basado en la
medicién del peso. Asimismo, se calcularon los indices CPOD e IPC. Para el procesamiento
estadistico se empled un andlisis de regresion robusta de Poisson, considerando significativo
un valor de p < 0.05. Los hallazgos evidenciaron una disminucién progresiva y significativa
del pH salival desde el primer hasta el tercer trimestre de gestacion, observdndose valores
inferiores en comparacién con el grupo control (p < 0.001). Del mismo modo, las gestantes del
tercer trimestre presentaron un flujo salival menor respecto a las mujeres del primer trimestre
(p = 0.017). En relacién con la salud periodontal, las puntuaciones del IPC fueron
significativamente mds elevadas en las embarazadas que en las no gestantes (p = 0.042),
mientras que los valores del indice CPOD mostraron resultados similares entre los distintos
grupos evaluados. Finalmente, los investigadores concluyeron que el embarazo favorece una
disminucién importante del pH y del flujo salival no estimulado, situacién que también

repercute negativamente sobre la salud periodontal.
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1.3.  Objetivos
1.3.1. Objetivo general

— Analizar la correlacion entre el riesgo de caries y los niveles de pH oral medido
a través del indice CAMBRA segtn el trimestre gestacional en la poblacion gestante atendida
en el Hospital Nacional Docente Madre-Nifo “San Bartolomé”, Lima — 2025.
1.3.2. Objetivos especificos

— Determinar el nivel de pH salival en gestantes atendidas en el Hospital Nacional
Docente Madre-Nifio “San Bartolomé”.

— Determinar el riesgo de caries en la poblacion gestante atendidas en el Hospital
Nacional Docente Madre-Niio “San Bartolomé”, mediante la aplicacion del indice CAMBRA,

— Determinar la relacion entre el nivel de pH salival y el riesgo cariogénico
evaluado por el indice CAMBRA en la poblacién gestante atendida en el Hospital Nacional
Docente Madre-Nifio “San Bartolomé”.
1.4.  Justificacion
1.4.1. Clinico prdctico

La caries dental sigue siendo una de las enfermedades crénicas mds prevalentes a nivel
mundial, y afecta particularmente a grupos vulnerables como las mujeres gestantes. En el
contexto peruano, donde persisten barreras en el acceso a la atencidon odontoldogica prenatal, es
crucial desarrollar herramientas de deteccion temprana del riesgo cariogénico. Evaluar el pH
salival como un biomarcador accesible y no invasivo, y correlacionarlo con el indice
CAMBRA, permitird mejorar los protocolos preventivos y fortalecer el enfoque de promocion
de la salud oral durante el embarazo. Esta investigacion es pertinente no solo por su enfoque

clinico, sino también por su aplicabilidad inmediata en el &mbito hospitalario.
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1.4.2. Social

Durante el embarazo, las alteraciones hormonales y los cambios en habitos alimenticios
incrementan el riesgo de enfermedades bucodentales, especialmente caries. La mala salud oral
en la gestante no solo afecta su bienestar, sino que también se ha asociado con resultados
adversos como parto prematuro, bajo peso al nacer y transmision de bacterias cariogénicas al
recién nacido. Este estudio cobra especial relevancia social al contribuir a la deteccidon
temprana del riesgo de caries en gestantes atendidas en un hospital nacional especializado,
fortalecer estrategias de prevencion en el marco de la atencidn integral materna y apoyar el
disefio de protocolos de intervencidén odontolégica oportuna y educativa en el sistema de salud
publico. Los resultados de la investigacion pueden ser aplicables en multiples niveles clinico,
gubernamental, docente-formativo e investigativo.
1.4.3. Cientifico

Desde una perspectiva cientifica, este estudio amplia la base teérica sobre la relacion
entre los pardmetros bioquimicos de la saliva (como el pH) y el riesgo cariogénico en
poblaciones vulnerables. Pese a que la evidencia cientifica respalda el vinculo entre la acidez
bucal y la patologia cariogénica, se observa una carencia de estudios que posiciones al pH de
la saliva como una herramienta de prediccion metddica en el embarazo, particularmente bajo
el marco integral del protocolo CAMBRA. Por tanto, este trabajo contribuye a la validacion
tedrica y préctica de indicadores clinicos simples para la evaluacion del riesgo cariogénico, con
el potencial de generar nuevas lineas de investigacion sobre salud bucal materna en el contexto
peruano.
1.5. Hipétesis

Sihay la posible asociacion entre el grado de acidez bucal y la susceptibilidad a la caries
evaluada a través del indice CAMBRA en la poblacion gestante del Hospital San Bartolomé,

Lima — 2025.
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II. MARCO TEORICO

2.1. Bases teoricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. pH salival

Dentro de la cavidad oral, la saliva ejerce una labor protectora de primer orden al actuar
como un sistema Buffer. Esta propiedad le permite neutralizar las variaciones de pH,
manteniendo asi un ambiente quimico balanceado y saludable. El pH salival es un indicador de
este equilibrio y puede influir en la susceptibilidad a la caries dental (Gémez, 2019).

2.1.1.1. Importancia del pH salival. Es importante por la capacidad buffer debido a
que la saliva posee una capacidad amortiguadora que neutraliza los 4cidos producidos por las
bacterias en la placa dental, protegiendo los dientes de la desmineralizacién. También es
importante por el rango 6ptimo, es decir un pH salival cercano a la neutralidad (7) es ideal para
prevenir la caries. Valores inferiores a 6.2 indican un ambiente dcido que favorece la
desmineralizacion dental (Gémez, 2019).

2.1.1.2. Variables que alteran el equilibrio del pH salival. La composiciéon de
alimentos, ricos en azucares pueden reducir el pH salival debido a la produccién de dcidos por
bacterias cariogénicas. El flujo salival, un flujo salival reducido disminuye la capacidad de
neutralizaciéon de 4cidos y también influye las condiciones sistémicas, es decir las
enfermedades y medicamentos pueden alterar la composicion y el flujo salival (Gomez, 2019).
2.1.2. Riesgo cariogénico y el indice CAMBRA

El riesgo cariogénico se refiere a la probabilidad de que un individuo desarrolle caries
dental en un periodo determinado, considerando diversos factores biologicos, conductuales,
protectores y sociales. Este concepto es fundamental para la implementaciéon de estrategias
preventivas personalizadas en odontologia (Featherstone et al., 2019).

2.1.2.1 Determinantes de la susceptibilidad a la caries dental. Featherston et al.

(2019). considera los siguientes determinantes de la susceptibilidad a la caries dental:
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A. Factores biologicos. Dentro de los factores biologicos tenemos a los siguientes:

— Microorganismos cariogénicos: Bacterias como Streptococcus mutans 'y
Lactobacillus son esenciales en el proceso de desmineralizacion dental. S. mutans es
particularmente acidégeno, acidéfilo y acidurico, lo que le permite sobrevivir y producir dcidos
en ambientes de pH bajo, favoreciendo la caries dental.

— pH salival: Un pH salival inferior a 6.2 indica un ambiente 4cido que favorece
la desmineralizacion del esmalte dental. La estabilidad del pH en el entorno oral es susceptible
de modificaciones debido a miltiples elementos, destacando entre ellos los hébitos
nutricionales y el estado de salud general o sistémico del individuo.

B. Factores conductuales. Entre los factores conductuales tenemos a los siguientes:

— Hébitos dietéticos: El consumo frecuente de alimentos ricos en azicares y
carbohidratos fermentables, como dulces, refrescos y jugos azucarados, proporciona sustrato
para las bacterias cariogénicas, aumentando el riesgo cariogénico.

— Higiene oral deficiente: La falta de cepillado dental regular y el uso inadecuado
del hilo dental permiten la acumulacién de placa bacteriana, lo que incrementa la probabilidad
de caries.

C. Factores protectores. Dentro de los factores protectores tenemos a los siguientes:

— Fluoruro: La aplicacion de dentifricos enriquecidos con flior, sumada a la
ingesta de agua tratada con este mineral, favorece los procesos de restauracion mineral del
tejido adamantino, actuando como una barrera protectora frente al desarrollo de lesiones
cariosas. Se recomienda la aplicacion profesional de flior en individuos con riesgo moderado
a alto.

— Flujo salival adecuado: La saliva actia como un amortiguador natural,
neutralizando los 4cidos y facilitando la remineralizacion del esmalte.

D. Factores sociales y ambientales. Dentro de estos factores tenemos a los siguientes:
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— Acceso a prestaciones odontolégicas: La cobertura y el alcance de las
prestaciones estomatoldgicas representan factores determinantes en la mitigacion de la
patologia cariosa, facilitando tanto las intervenciones profildcticas como las resolutivas.

— Nivel socioeconémico: Las personas con menor nivel socioecondémico pueden
tener menos acceso a productos y servicios que favorezcan la salud bucal.

2.1.2.2. Vulnerabilidad odontolégica en la etapa gestacional. A lo largo del
embarazo, el organismo femenino atraviesa diversas transformaciones sistémicas y funcionales
que pueden elevar la susceptibilidad al desarrollo de lesiones cariosas: Los cambios
hormonales que se manifiestan por el aumento de hormonas como estrégenos y progesterona
puede alterar la composicidon y el flujo salival, favoreciendo la proliferacién de bacterias
cariogénicas. El entorno oral se vuelve altamente vulnerable ante la caries debido a las nduseas
gestacionales; por un lado, el reflujo acido reduce el pH de la saliva, y por otro la incomodidad
fisica limita la regularidad del cepillado, facilitando la desmineralizacién del esmalte. Durante
la gestacion, los patrones de consumo suelen verse alterados por el deseo impulsivo de ingerir
azucares. Este incremento en la ingesta de glicidos de ficil fermentacion facilita la actividad
acidogénica bacteriana, incrementando asi la vulnerabilidad del tejido dental en este grupo
poblacional. (Chacén, 2020).

2.1.2.3. Indice CAMBRA. El indice CAMBRA es una herramienta clinica basada en
evidencia que permite evaluar el riesgo de caries dental en pacientes, considerando una
variedad de factores biologicos, conductuales, protectores y sociales. Desarrollado en la
Universidad de California, San Francisco (UCSF) en la década de 2000, CAMBRA ha sido
validado en diversos entornos clinicos y se utiliza para guiar estrategias preventivas y
terapéuticas personalizadas (Featherstone et al., 2019).

A. Componentes del indice CAMBRA. Para Featherstone et al. (2019) los componentes

del indice CAMBRA son los siguientes:
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Indicadores de la enfermedad.:

- Lesiones visibles de caries (manchas blancas, cavitaciones).

- Restauraciones recientes (tltimos 3 afos).

— Lesiones radiograficas en esmalte o dentina.

Factores patologicos:

— Presencia de bacterias cariogénicas (Streptococcus mutans, Lactobacillus spp.).

— Frecuencia de consumo de carbohidratos fermentables.

— Flujo salival reducido.

— Exposicidn a factores de riesgo como ortodoncia o protesis.

Factores protectores:

— Uso adecuado de fluoruro (pasta dental, enjuagues).

— Flujo salival normal.

— Uso de sellantes dentales.

— Acceso a atencion dental regular.

Factores conductuales:

- Haébitos de higiene bucal (cepillado, uso de hilo dental).

— Frecuencia y tipo de dieta.

— Cumplimiento con las recomendaciones de salud bucal.

B. Clasificacion del riesgo. Basado en la evaluacion de los factores anteriores y segin
Featherstone (2019) los pacientes se clasifican en:

- Bajo riesgo: Sin indicadores de enfermedad y con multiples factores protectores.

- Moderado riesgo: Presencia de algunos indicadores de enfermedad o factores
patolégicos leves.

- Alto riesgo: Multiples indicadores de enfermedad o factores patolégicos

significativos.
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- Extremo riesgo: Indicadores de enfermedad graves o factores patolégicos
Severos.

C. Aplicacion en gestantes. El incremento de la susceptibilidad a las caries en el
embarazo se atribuye, en gran medida, a la reconfiguracién de la bioquimica salival. Este
fenémeno es consecuencia de los procesos hormonales que modifican la calidad y cantidad de
saliva disponible para la proteccion de la cavidad bucal. El uso del indice CAMBRA en
gestantes permite identificar de manera temprana a aquellas con alto riesgo de desarrollar
caries, facilitando la implementacién de estrategias preventivas personalizadas. Por ejemplo,
estudios han demostrado que la aplicacion de fluoruro de alta concentracién y enjuagues
antibacterianos pueden reducir significativamente el riesgo de caries en pacientes de alto riesgo

(Featherstone, 2019).



3.1. Tipo de investigacion

La naturaleza de esta investigacion se define por un enfoque cuantitativo y de carécter

observacional. Asimismo, el disefio adoptado es de corte transversal y prospectivo, orientado

III. METODO

a establecer el grado de correlacion entre las variables analizadas.

3.2. Ambito temporal y espacial

El estudio se desarrollard en el Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé

de la ciudad de Lima en el servicio de odontologia.

3.3. Variables

3.3.1. Variable independiente

pH salival.

3.3.2. Variable dependiente

Riesgo cariogénico.

3.3.3. Operacionalizacion de variables

2019).

ph-metro)

Definicion Escala de
Variable Dimension Indicador Valor
conceptual medicion
Es la medida
Valor del pH
de la acidez o
de una 1=Acido: <6.2
alcalinidad
muestra de 2=Normal:
de la saliva.
Acidez/alcalinidad | saliva Cuantitativa | 6.2—
pH salival |su valor
de la saliva (medida con|—razén 7.6
normal varia
tiras 3=Alcalino:
entre 6.2 y
reactivas o >7.6
7.6 (Gomez,
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Riesgo
cariogénico
(segun
Indice

CAMBRA)

La
probabilidad
de que un
individuo
desarrolle
nuevas
lesiones  de
caries
dentales en el

futuro,

basado en el

equilibrio
entre los
factores de

riesgo (como
bacterias

cariogénicas,
dieta rica en
azlicares y
bajo flujo
salival) y los

factores

protectores

-Caries en
los dltimos
12 meses
-Lesiones
activas
-Dieta rica
en azucares | Cualitativa | I=Presente /
Factores de riesgo
-Flujo nominal 2=Ausente
salival
reducido
-Uso de
ortodoncia u
otros
aparatos
-Presencia
de placa
Factores Cualitativa | I=Presente /
-Bacterias
biol6gicos o nominal 2=Ausente
cariogénicas
identificadas
-Uso de
Factores fltor Cualitativa | 1=Presente /
protectores -Visita nominal 2=Ausente
dental
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(como el uso
de fluor,
buena
higiene oral y
saliva
funcional)

(Featherstone

et al., 2019)

regular
-Consumo
de xilitol
-Agua
fluorada
1=Bajo:  sin
factores  de
riesgo, con
proteccién
-Nivel de 2=Moderado:
riesgo segun 1 o mas
la factores  de
Clasificacion final | combinacidn | Cualitativa |riesgo, sin
del riesgo de factores |ordinal caries reciente
de  riesgo, 3=Alto: caries

biolégicos y

protectores

activa reciente
o  multiples
riesgos
4=Extremo:
alto +

hiposalivacion
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3.4. Poblacion y muestra
3.4.1. Poblacion

La investigacion se llevo a cabo en el Hospital Madre Nifio San Bartolomé en el mes de
agosto del afio 2025. La poblacion estuvo conformada por 200 pacientes que asistieron al
hospital.
3.4.2. Muestra

La férmula utilizada para el célculo del tamafio de muestra en este estudio descriptivo
fue la siguiente:

n= NxZxpx(l-p

e2x(N-1D+Z*xpx(1-p
Donde:

n = tamafio de la muestra

- N = tamaifio de la poblacién (200)

- Z = valor de la distribucién normal estandar (1.96 para un 95% de confianza)
- p = probabilidad de éxito (se usa 0.5 si se desconoce, por maxima variabilidad)
- q=1-p (también 0.5 sip =0.5)

- e = margen de error permitido (por ejemplo, 5% = 0.05)

Sustituyendo los valores en la férmula:

n= 200x 1.96% x0.5x 0.5

0.05% x (200-1)+1.96*> x 0.5x0.5

n= 200 x 3.8416 x 0.25 = 200x0.9604 = 19208 = 131.7

0.0025 x 199 + 3.8416 x 0.25 0.4975 + 0.9604 1.4579
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Tras el cdlculo, se obtuvo un valor de n = 131.7, lo que determina la necesidad de
reclutar a 132 participantes. Este tamafio garantiza que los hallazgos de la investigacion cuenten
con una precision definida por un margen de error del 5% y una seguridad estadistica del 95%.
3.4.3. Criterios de seleccion

3.4.3.1. Criterios de inclusion. Gestantes atendidas en el Hospital San Bartolomé
durante el afio 2025, mujeres en cualquier trimestre del embarazo, edad entre 18 y 40 afios,
consentimiento informado firmado y ausencia de enfermedades sistémicas graves o
condiciones que alteren el flujo o composicion salival (por ejemplo: sindrome de Sjogren,
radioterapia en cabeza/cuello, etc.).

3.4.3.2. Criterios de exclusion. Uso de medicamentos que alteren el flujo salival (e;j.
antidepresivos, antihistaminicos, anticolinérgicos), infecciones agudas orales activas
(abscesos, gingivitis severa, etc.), incapacidad de seguir instrucciones o colaborar con el
examen clinico y consumo de alimentos, bebidas o enjuagues bucales dentro de las 2 horas
previas a la recoleccion de saliva.

3.5. Instrumentos

El acopio de la informacion se realizé mediante un instrumento documental, cuya
estructura se fundament6 en el modelo validado por la Universidad de California San Francisco
(UCSF), disefiado originalmente a principios del presente siglo, CAMBRA, actualizado por
Featherstone en 2018 ha sido validado en diversos entornos clinicos y se utiliza para guiar
estrategias preventivas y terapéuticas personalizadas.

3.5.1. Diseiio

El tipo de investigacion es correlacional, transversal y no experimental. El enfoque
metodoldgico es cuantitativo. El disefio especifico corresponde a un estudio correlacional
transversal.

La poblacion estuvo conformada por mujeres gestantes atendidas en un hospital de
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Lima durante el afio 2025. La muestra fue un subconjunto de estas gestantes, seleccionadas
mediante muestreo no probabilistico por conveniencia.

El tamafio de la muestra se determiné aplicando una férmula estadistica basada en la
proporcion esperada y el margen de error aceptable.

Bajo parametros de inclusion y exclusion delimitados previamente, la recoleccion de
informacion se fundamenté en una metodologia de observacidon organizada, complementada
con el pesaje o medicién directa de los parametros en estudio.

El instrumento utilizado fue una ficha de recoleccidn de datos disefiada especificamente
para el estudio. Finalmente, el andlisis estadistico comprendié estadistica descriptiva y
estadistica inferencial, utilizando pruebas de correlacién de Pearson o Spearman, segin la
normalidad de los datos recolectados.

3.5.2. Instrumento

Para ambas variables se empled el instrumento de recoleccidon de datos.
3.5.3. Confiabilidad

Se determiné la confiabilidad del instrumento mediante la prueba estadistica Alfa de
Cronbach.

3.6.  Procedimientos

La ejecucion del presente estudio se desarroll en cuatro fases claramente delimitadas:
planificacion y coordinacidn, preparacion del instrumento y entrenamiento, recoleccion de
datos, y fase final de cierre y seguimiento.

En la fase de planificacion y coordinacion, se inicid con una exhaustiva revision de
literatura cientifica actualizada, con el fin de fortalecer el marco tedrico de la investigacion y
garantizar la validez de los instrumentos seleccionados, especificamente el indice CAMBRA y
la medicion del pH salival. Esta actividad demord una semana y sirvié de base para la

elaboracion del protocolo de investigacion, el cual contenia los objetivos, hipétesis, disefio
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metodolégico, muestra, instrumentos, cronograma y otros elementos esenciales. Esta tarea tuvo
una duracién de una semana. Se coordindé una reunién con la jefatura del servicio de
odontologia del hospital, a fin de definir los horarios de atencidn, flujos de pacientes y logistica
necesaria para llevar a cabo la investigacion, esta actividad tuvo una duracién de un mes.

A continuacidn, se desarroll6 la fase de preparacion del instrumento y entrenamiento.
Se realiz6 la validacién del instrumento mediante juicio de expertos, incluyendo tanto la ficha
CAMBRA como el protocolo estandarizado de medicién del pH salival, lo cual se ejecutd
durante una semana. El investigador fue capacitado durante dos dias para asegurar la aplicacion
estandarizada y rigurosa de los instrumentos. Asimismo, se procedié a la adquisicién y
preparaciéon de todos los materiales requeridos: pH-metro digital para la mediciéon del pH
salival, guantes, fichas CAMBRA impresas y consentimientos informados, en una actividad
que demandé una semana adicional.

Con los instrumentos validados y el investigador capacitado, se inicié la fase de
recoleccion de datos. Para ello, se selecciond a las participantes gestantes segun los criterios de
inclusién y exclusiéon establecidos en el protocolo, asegurando ademds la firma del
consentimiento informado. Este proceso demoré entre uno y dos meses. Posteriormente, se
procedi6 con la aplicacién del indice CAMBRA a cada participante, evaluando los factores de
riesgo, proteccion y biologicos correspondientes, lo cual se realiz6 de forma diaria segun la
agenda coordinada con el hospital. Inmediatamente después, se efectud la medicion del pH
salival mediante la recoleccion de saliva no estimulada y el uso del pH-metro digital,
registrando el valor de manera inmediata en la ficha correspondiente. La recoleccion de datos
fue paralelo al ingreso y organizacion de la informacion en una base de datos utilizando una
codificacién anénima para preservar la confidencialidad.

Finalmente, en la fase de cierre y seguimiento, se procedi6 a verificar la base de datos

para asegurar la integridad y calidad de la informacion registrada. Con los datos se llevé a cabo
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el andlisis estadistico, que incluyé el cdlculo de frecuencias, correlaciones y cruces entre los
resultados del indice CAMBRA vy los niveles de pH salival. Finalmente, se elaboraron las
tablas, graficos y el andlisis correspondiente de la muestra recolectada.

3.7. Analisis de datos

Tras la etapa de recoleccion, se utilizé el programa Excel (versién 2020) para la
depuracion y tabulacion de los hallazgos. Acto seguido, los datos se migraron a la plataforma
SPSS con el fin de realizar las pruebas estadisticas pertinentes a los objeticos establecidos. El
instrumento utilizado fue una ficha de recoleccion de datos disefiada especificamente para el
estudio. Finalmente, el andlisis estadistico comprendié estadistica descriptiva y estadistica
inferencial, utilizando pruebas de correlaciéon de Spearman, segin la normalidad de los datos
recolectados.

3.8. Consideraciones éticas

El desarrollo del estudio se ajustd estrictamente a los lineamientos bioéticos
internacionales de la declaracion de Helsinki. Asimismo, se observaron con rigor las
disposiciones legales vigentes a nivel nacional que regulan la participacién de sujetos humanos
en investigaciones clinicas.

En primer lugar, se garantiz6 el respeto por la autonomia de los participantes, mediante
la obtencién de un consentimiento informado libre y voluntario. A cada paciente se le explico
claramente el objetivo del estudio, los procedimientos a realizar, los posibles riesgos y
beneficios, asi como su derecho a retirarse del estudio en cualquier momento sin que ello afecte
la atencion médica que recibe en el hospital.

En segundo lugar, se protegid la confidencialidad y privacidad de la informacién
personal y clinica de los participantes. Los datos recolectados fueron codificados y utilizados
exclusivamente con fines cientificos, asegurando que no se revelen identidades en ninguna

parte del estudio ni en la publicacién de los resultados.
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Ademads, se buscé minimizar cualquier posible riesgo fisico o psicolégico, asegurando
que los procedimientos de evaluacidon sean no invasivos y respetuosos con la dignidad de los
pacientes. El investigador se comprometié a actuar con responsabilidad y profesionalismo en
todo momento.

Previamente al inicio de las actividades de campo, el esquema metodolégico obtuvo la
aprobacién de un Comité de Etica Institucional. Esta revisién externa garantizé que el estudio
salvaguardara la integridad de los participantes bajo los pilares de autonomia, justicia y el

equilibrio entre beneficencia y maleficencia.
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IV. RESULTADOS

La investigacidon analiz6 a una poblaciéon de 135 mujeres embarazadas, segmentadas
equitativamente en grupos de 45 integrantes por cada etapa trimestral de gestacion. Estas
pacientes, captadas en el drea de Odontologia del Hospital San Bartolomé, fueron evaluadas
mediante el protocolo CAMBRA vy la toma de muestras de fluido oral para la determinacién de
sus niveles de pH salival. Los resultados obtenidos del estudio son presentados en tablas y
gréficos que describen los objetivos planteados.
Tabla 1

Tipo de pH salival en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Docente Madre Niiio San

Bartolomé
pH SALIVAL N %
Acido 53 39.26
Alcalino 33 24.44
Neutro 49 36.3

Nota. El tipo de pH salival encontrado en el total de gestantes, en su mayoria fue un pH 4cido
(39.26%), seguido de un pH neutro (36.3%) y en minoria presentaron un pH alcalino (24.44%).
Tabla 2

Nivel de pH salival en gestantes atendidas en el Hospital Nacional Docente Madre Nifio San

Bartolomé segiin trimestre de gestacion
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PH SALIVAL
TRIMESTRE
GESTACIONAL N media SD
I 45 6.031 0.782
II 45 7.147 0.909
11 45 7.176 0.863
Total 135 6.784 1.001

Figura 1

pH salival segiin trimestre de gestacion
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Nota. El nivel de pH salival promedio en la poblacion de gestantes fue de 6.784 + 1.00. Al
evaluar por trimestre, se observa que el nivel de pH se va incrementando con el trimestre de
embarazo, resultando en un pH menos 4cido, se observa que en el I trimestre de gestacion el
nivel promedio de pH salival es 6.031 + 0.782, en el II trimestre de gestacion es de 7.147 +

0.909 y en el III trimestre es de 7.176 + 0.863.
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Tabla 3
Riesgo cariogénico en pacientes gestantes del Hospital Nacional Docente Madre Niiio San

Bartolomé mediante la aplicacion del indice CAMBRA

RIESGO TRIMESTRE DE GESTACION
CARIOGENICO | 1I 1 Total
N % N % N %
Bajo 3 6.7 12 26.7 5 11.1 20
Moderado 5 11.1 15 33.3 27 60.0 47
Alto 26 57.8 13 28.9 10 22.2 49
Extremo 11 24.4 5 11.1 3 6.7 19
Total 45 100 45 100 45 100 135
Figura 2

Riesgo cariogénico segtin trimestre de gestacion
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Nota. Respecto al riesgo cariogénico segln trimestre de gestacion, en el I trimestre, el 57.8%
presentan riesgo alto, seguido por riesgo extremo que corresponde a 24.4% en el II trimestre,
el 33.3% presentan riesgo moderado, seguido por riesgo alto que corresponde a 28.9% en el 111
trimestre, el 60.0% presentan riesgo moderado, seguido por riesgo alto que corresponde a
22.2%

Tabla 4

Relacion entre el nivel de pH salival y el riesgo cariogénico evaluado por el indice CAMBRA

en la poblacion gestante atendida en el Hospital Nacional Docente Madre Niiio San Bartolomé

RIESGO pH SALIVAL
CARIOGENICO N Media DS.
RIESGO
Alto 49 6.414 0.842
Bajo 20 7.580 0.604
Extremo 19 5.537 0.287
Moderado 47 7.336 0.789

Total 135 6.784 1.001
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Figura 3

Nivel de pH Salival segiin riesgo cariogénico en gestantes
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Nota. Segun el andlisis Anova, P < 0.05, para comparar mds de dos medias de pH salival
F:38.86. P < 0.001, se observa en la tabla que el menor promedio de pH salival, lo presentan
las personas con riesgo cariogénico extremo con una media £ DS de 5.537+ 0.287; seguido por
el grupo de riesgo cariogénico alto con una media de 6.414 + 0.842. Los, de riesgo moderado
y bajo presentan niveles de pH salival mds altos. Al comparar los promedios, se encontraron
diferencias estadisticamente significativas, P < 0.05. Al hacer la comparacion entre grupos, se
encuentra diferencia significativa entre todos los grupos excepto entre bajo y moderado.
Tabla 5

Relacion entre el nivel de pH salival y el riesgo cariogénico evaluado con el indice CAMBRA

segun trimestre gestacional de las pacientes gestantes del Hospital Nacional Docente Madre

Niiio San Bartolomé Lima 2025



RIESGO PH SALIVAL
CARIOGENICO N° Media DS p50 IQR Min Max P
I trimestre
Bajo 3 7.600 1.229 8.1 2.3 6.2 8.5 0.0001
Moderado 5 6.780 1.099 6.1 1.6 59 83
Alto 26 5.908 0.441 59 0.5 54 7.7
Extremo 11 5.555 0.333 55 0.5 5.0 6.1
Total 45 6.031 0.782 5.9 0.6 5.0 85
II trimestre
Bajo 12 7.617 0.441 7.7 0.8 6.8 8.1 0.0001
Moderado 15 7.507 0.722 7.3 1.3 6.3 8.9
Alto 13 6.931 0.817 7.2 0.9 55 84
Extremo 5 5500 0.212 5.5 0.3 53 5.8
Total 45 7.147 0.909 7.3 1.2 53 89
III trimestre
Bajo 5 7.480 0.653 7.6 0.8 6.5 8.1 0.0030
Moderado 27 7.344 0.747 7.3 1.0 5.6 8.9
Alto 10 7.060 0.875 7.0 1.2 54 8.1
Extremo 3 5.533 0306 5.6 0.6 52 58
Total 45 7.176 0.863 7.2 1.0 52 89

36
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Nota. En la tabla se puede observar que el nivel de PH salival promedio es mayor en las
gestantes que presentan riesgo cariogénico bajo, va disminuyendo conforme el riesgo
cariogénico se incrementa. El andlisis reveld discrepancias con alta relevancia estadistica (p <
0.01) al comparar los tres periodos gestacionales, lo que confirma que las variaciones

observadas no se deben al azar.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Con el fin de determinar cémo se vincula el pH de la saliva con el nivel de riesgo de
caries medido a través del indice de CAMBRA, se desarroll6 una investigacion cuantitativa de
cardcter correlacional y prospectivo. El estudio se centrd en la poblacidn gestante del Hospital
San Bartolomé durante el afio 2025, analizando las variaciones segun el trimestre de embarazo
mediante un disefio observacional y transversal. El estudio tuvo como muestra 135 gestantes,
siendo 45 participantes de cada trimestre de embarazo, que participaron de forma voluntaria,
con respecto al nivel de educacidn, en su mayoria cursaron la secundaria completa seguido de
estudios universitarios, en minoria solo estudiaron el nivel primario. Las gestantes participantes
fueron sometidas al cuestionario del Indice CAMBRA, también se les solicité la recoleccion
de una muestra salival para la medicién del pH.

Conseguidos los resultados de la presente investigacion, se afirma que el pH salival
aumenta a medida que avanza el trimestre de embarazo, donde el tercer trimestre de gestacion
presenta un pH salival menos dcido, dicho resultado no coincide con los hallazgos obtenidos
en el estudio realizado por Yilmaz (2024), quien observé que los niveles de pH salival
experimentan un descenso progresivo conforme avanza la gestacion. Este estudio destaco que
dicha reduccion es estadisticamente relevante al contrastar las fases inicial y final del embarazo
frente a mujeres no gestantes. El presente estudio utiliz6 como instrumento el pH-metro
HANNA CHECKER HI-98103, mientras que Yilmaz (2024) utilizo en su estudio el pH-metro
Hanna Instruments HI 2211, siendo ambos considerados como instrumentos confiables para la
medicion de la lectura del pH salival.

En los resultados obtenidos del presente estudio, se encontr6 que en el total de gestantes
evaluadas (135 gestantes), el pH salival que predomin¢ fue el pH salival acido, lo cual coincide
con los resultados obtenidos por Ruiz (2023) en su estudio realizado, donde encontré que el

pH salival que predomino en el total de las gestantes evaluadas (52 gestantes) fue el pH salival
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acido. En ambos estudios se hall6 el pH salival promedio de las gestantes evaluadas, teniendo
en el presente estudio el valor promedio de 6.784 + 1.00 (pH salival neutro), en el estudio de
Ruiz (2023) el valor promedio fue de 7.27 (pH salival neutro), ademds Paredes (2025) en su
estudi6 analiz6 el pH salival de las mujeres embarazadas, donde se observé una media de 5,20
(pH salival 4cido).

Dentro de los resultados del presente estudio se evalu6 el riesgo cariogénico de forma
general en el total de gestantes y por trimestres gestacionales, en el total de gestantes se
encontré predominio del riesgo cariogénico alto, al evaluarse por trimestres gestacionales, se
encontré que el primer trimestre de gestacion tuvo riesgo cariogénico alto, mientras que el
segundo y tercer trimestre de gestacion presentaron riesgo cariogénico moderado. En el estudio
de Ruiz (2023) se realizé el riesgo cariogénico de forma general evaluando al total de gestantes
donde obtuvo un riesgo de caries moderado, no evalué el riesgo cariogénico por trimestres
gestacionales. Cabe mencionar que, para medir el riesgo cariogénico, Ruiz (2023) utilizé como
instrumento el indice CPOD, mientras que, en el presente estudio, se aplicé el indice CAMBRA
de manera que se pudiesen evaluar diferentes factores, adicionales a las lesiones de caries
dentales, que pueden influenciar en el riesgo cariogénico de la gestante.

Asimismo, en el estudio de Ruiz (2023) no se encontrd relacion significativa (P > 0.05)
entre el pH salival de las gestantes con el riesgo cariogénico, mientras que, en el presente
estudio, se encontr6é que el menor promedio de pH salival (pH mads 4cido), lo presentan las
personas con riesgo cariogénico extremo, seguido por el grupo de riesgo cariogénico alto, los
riesgos moderado y bajo presentan niveles de pH salival mds altos (pH mds alcalino),
encontrdndose diferencias estadisticamente significativas (P < 0.05).

Es importante resaltar que el andlisis de la acidez oral en este grupo de estudio reveld
una tendencia variable segun la etapa del embarazo. Se observo una prevalencia de valores

acidos durante los primeros tres meses, mientras que el fluido salival mostré una transicion
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hacia la neutralidad durante el periodo intermedio y final de la gestacion, resultados que no
coinciden con el estudio de Siesquen (2024), quien encontrd predominio de pH salival neutro
y alcalino, en proporciones iguales, en el primer trimestre, con lo que respecta al segundo y
tercer trimestre de gestacion, los resultados si coinciden pues presentan pH salival neutro. Los
resultados de la presente investigacion no coinciden con los resultados de Paredes (2025), quien
identificd que la acidez salival tiende a intensificarse hacia el final de la gestacion. Seguin el
reporte las pacientes que cursaban el tercer trimestre exhibieron un pH significativamente
menor al compararlas con quienes se encontraban en las etapas iniciales o intermedias.

De forma adicional, la presente investigacion al evaluar el pH salival por trimestre de
gestacion observd que el valor del pH salival varia y se va incrementando con el trimestre de
embarazo, resultando en un pH menos dcido a mayor trimestre de gestacion, resultados que
coinciden con el estudio realizado por Siesquen (2024), quien concluyé que la composicién
quimica de la saliva, especificamente su pH no se mantiene constante durante la gestacion.

En la investigacién también se encontré que el pH salival promedio es mayor (pH
menos 4cido) en las gestantes con riesgo cariogénico bajo, sin embargo, el pH va disminuyendo
a medida que hay incremento del riesgo cariogénico, resultando en diferencias estadisticamente

significativas en los tres trimestres de embarazo, p < 0.01.
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VI. CONCLUSIONES

6.1. Se observé que una menor susceptibilidad a la caries estd vinculada con niveles
mads elevados de pH en la saliva. Esta relacién sugiere que un entorno oral con tendencia a la
alcalinidad actda como un factor preventivo en las pacientes gestantes con bajo riesgo
cariogénico. El pH va disminuyendo cuando el riesgo cariogénico se incrementa, demostrando
que el pH es més 4cido cuando el riesgo cariogénico es mayor. Lo cual se vio evidenciado en
los tres trimestres de gestacion obteniendo diferencias estadisticamente significativas en los
tres trimestres de embarazo (p < 0.01).

6.2. Al analizar la muestra global se identific6 un claro predominio de ambientes orales
acidogénicos. En términos de frecuencia, las gestantes con niveles de pH neutro ocuparon el
segundo lugar, mientras que los valores asociados a la alcalinidad fueron los menos
representativos en el estudio. Ademds, se hall6 el nivel de pH salival promedio que fue de 6.784
+ 1.00, lo que evidencia un pH neutro en la mayoria de las gestantes. Al evaluar el pH de
acuerdo con el trimestre de gestacion, se observd que el nivel de pH se incrementa con el
trimestre de embarazo, evidencidndose promedios de pH salival para cada trimestre de
gestacion: el primer trimestre presentdé 6.031 (pH 4cido), el segundo trimestre 7.147 (pH
neutro) y el tercer 7.176 (pH neutro). Considerar que, los primeros meses de embarazo se asocia
con cambios como el aumento de nduseas y vomitos, factor que reduce el pH, haciéndolo mas
acido, asi mismo, se sugiere que el pH es menos acido a medida que avanza el embarazo, esto
puede ser un factor favorable para reducir el riesgo cariogénico.

6.3. El riesgo cariogénico encontrado para el total de gestantes fue riesgo cariogénico
alto, al evaluarlo por trimestres de gestacion, el primer trimestre presentd riesgo alto, el
segundo y tercer trimestre presentaron riesgo moderado, esto puede verse explicado por el
hecho de que el pH aumenta su valor a medida que avanza el embarazo, al ser mds 4acido en el

primer trimestre genera mayor riesgo de producir lesiones cariogénicas.
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6.4. El nivel de pH salival y el riesgo cariogénico presentaron diferencias
estadisticamente significativas (p<0.05), en donde el menor valor del pH salival (mayor acidez)
lo presentaron las gestantes con riesgo cariogénico extremo, y el mayor valor del pH salival lo

presentaron las gestantes con riesgo moderado y bajo.
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VII. RECOMENDACIONES

7.1. Estandarizar el tiempo promedio de no ingesta de alimentos previo a la recolecciéon
de muestra salival.

7.2. Profundizar en futuras lineas de investigacion que integren variables adicionales
capaces de influir en la quimica oral. Factores como los hébitos dietéticos, la ingesta de
farmacos y el impacto psicosomético del estrés deberian ser considerados para obtener un perfil
mds completo de las fluctuaciones del pH salival.

7.3. Incorporar la medicién del pH salival como una herramienta complementaria de
diagnéstico preventivo. Su implementacidn en el protocolo de atencién odontoldgica permitiria
identificar de forma temprana alteraciones en el ecosistema oral de la gestante.

7.4. Reforzar y fundamentar los medios de prevencion en higiene bucal con la finalidad
de disminuir el riesgo de apariciéon de caries dental y otras enfermedades bucales en la

poblacion de gestantes.
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IX. ANEXOS

9.1. Anexo A

9.1.1. Matriz de consistencia

TITULO: EVALUACION DEL PH SALIVAL COMO PREDICTOR DE RIESGO CARIOGENICO MEDIANTE EL INDICE
CAMBRA EN GESTANTES DEL HOSPITAL SAN BARTOLOME, LIMA — 2025

FORMULACION OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES INDICADORES DISENO
DEL PROBLEMA METODOLOGICO
Problema general Objetivo general Hipdtesis general Variable Tipo de
independiente investigaci
. Qué relacién existe Evaluar la relacion entre . 6n
Existe una relaciéon pH salival Valor del pH de una muestra
entre el nivel de pH el nivel de pH salival y o ' de saliva (medida con pH- Cuantitativo
significativa entre el nivel o
salival y el riesgo el riesgo cariogénico, metro digital) Correlacional
de pH salival y el riesgo
cariogénico, evaluado con el indice . . Método y disefio
cariogénico, evaluado con
determinado mediante CAMBRA, en gestantes de la
' ~elindice CAMBRA, en Variable investigacion
el indice CAMBRA, atendidas en el Hospital .
' gestantes atendidas en el dependiente No experimental
en gestantes atendidas . Factores de rieseo
Hospital San Bartolomé, R1e.sgo . & Transversal-
en el Hospital San cariogénico - Caries en los tltimos 12 correlacional
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Bartolomé, Lima —

20257

San Bartolomé, Lima — Lima — 2025.

2025.

Objetivos especificos

Determinar el nivel de
pH salival en gestantes
atendidas en el Hospital

San Bartolomé.

Determinar el riesgo
cariogénico en las
gestantes, mediante la
aplicacion del indice

CAMBRA.

(segun Indice
de CAMBRA)

meses
- Lesiones activas

- Dieta rica en azucares

- Flujo salival reducido

- Uso de ortodoncia u otros

aparatos

Factores biol6gicos
-Presencia de placa
- Bacterias cariogénicas

identificadas

Factores protectores
- Uso de fldor
- Visita dental regular
- Consumo de xilitol

- Agua fluorada

Clasificacion final de riesgo
-Bajo

-Moderado

Poblaciéon

200 gestantes

Muestra

132 gestantes
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Determinar la relacion
entre el nivel de pH
salival y el riesgo
cariogénico
determinado por el
indice CAMBRA en la
poblacion gestante del
Hospital San

Bartolomé.

-Alto

-Extremo
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9.2. Anexo B

9.2.1. Consentimiento informado para participacion en investigacion

Titulo del estudio:

Evaluacion del pH salival como predictor de riesgo cariogénico mediante el indice CAMBRA
en gestantes del Hospital San Bartolomé, Lima — 2025

Investigador principal: Estrada Calixto, Brayan Diego

1. Propésito de la investigacion:

Usted estd siendo invitada a participar en un estudio que tiene como objetivo evaluar el nivel
de pH salival y su relacion con el riesgo de desarrollar caries dental, mediante la aplicacion del
indice CAMBRA, una herramienta clinica que identifica factores de riesgo y proteccion frente
a la caries.

Este estudio se desarrollard con gestantes atendidas en el Hospital Nacional Docente Madre
Nifio San Bartolomé, durante el afio 2025.

2. Procedimientos:

Si usted acepta participar, se le realizard lo siguiente:

. Una breve entrevista clinica para recopilar datos personales relevantes (edad, trimestre

de gestacion, antecedentes dentales).

. Se le pedird que no consuma alimentos ni bebidas durante al menos 1 hora antes del
procedimiento.
. Se tomard una muestra de saliva en reposo, colocandola en un recipiente estéril para

medir su pH con un pH-metro digital.
. Se le aplicard el indice CAMBRA para evaluar el riesgo cariogénico (mediante
preguntas sobre habitos, dieta, historial dental y factores protectores).

Este procedimiento no es doloroso ni invasivo. La duracion estimada es de 15 a 20 minutos.
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3. Riesgos y molestias:

Este estudio no implica riesgos para su salud ni para su bebé. La toma de saliva es un
procedimiento sencillo, sin efectos adversos conocidos. En caso de presentar alguna
incomodidad, podra4 retirarse del estudio en cualquier momento, sin necesidad de justificacion.
4. Beneficios esperados:

Aunque su participacién no tendra un beneficio econdmico directo, usted recibird informaciéon
sobre su estado de salud bucal, asi como recomendaciones personalizadas para prevenir la
caries dental durante su embarazo. Ademds, contribuird a generar conocimiento util para

mejorar la atencién odontolégica preventiva en gestantes.

5. Confidencialidad:

La informacién que usted proporcione serd tratada de forma estrictamente confidencial. Su
identidad no serd revelada en ningin informe o publicacién. Los datos serdn codificados y

utilizados tnicamente con fines académicos y cientificos.

6. Participacion voluntaria:

Su participacién es completamente voluntaria. Puede negarse a participar o retirarse del estudio

en cualquier momento sin que esto afecte su atencion médica ni sus derechos como paciente.

7. Contacto:

Si tiene alguna duda o desea mayor informacién, puede comunicarse con el investigador

responsable.

Declaracion de consentimiento:
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Yo, , 1dentificada con DNI N.°

, declaro haber leido (o haber recibido una explicacion verbal clara)

sobre los objetivos, procedimientos y condiciones del estudio. He tenido la oportunidad de

hacer preguntas, y todas han sido respondidas satisfactoriamente.

Autorizo voluntariamente mi participacion en esta investigacion.

Firma de la participante:

Fecha:
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9.3. Anexo C

9.3.1. Ficha de recoleccion de datos

Titulo del estudio:

Evaluacion del pH salival como predictor de riesgo cariogénico mediante el indice CAMBRA
en gestantes del Hospital San Bartolomé, Lima — 2025

Cdédigo del participante:
Fecha:  / /2025
Nombre del evaluador:

I. DATOS GENERALES

Edad afnos

Trimestre gestacional [11°1]2°]]3°

Nivel educativo [ ] Primaria [ ] Secundaria [ ] Superior
Lugar de residencia

Historial de caries [1Si[]No

Visita al dentista en los tltimos 12 meses [ ] Si[ ] No

II. VARIABLE INDEPENDIENTE: pH SALIVAL

Hora de toma de muestra ()

Tiempo sin comer/beber antes de la muestra minutos

pH salival medido (pH-metro digital)

[ ]Acido (<6.2)
[ ] Neutro (6.2-7.6)
[ ] Alcalino (>7.6)

Clasificacion del pH salival

III. VARIABLE DEPENDIENTE: RIESGO CARIOGENICO — INDICE CAMBRA

1. Factores de riesgo

(Marque todo lo que corresponda)

Caries activa en los tltimos 12 meses [1S
Restauraciones dentales recientes debido a caries [1S

Exposicion frecuente a azdcares (mas de 3 veces al dia) [ ] S

i[
i[
Presencia de lesiones de mancha blanca activa [1Si[]No
i[
Flujo salival reducido (hiposalivacion) [T1Si]



Uso de ortodoncia o prétesis removibles [1Si[]No

2. Factores biologicos

Bacterias cariogénicas identificadas (si aplica) [ ] Si[ ] No
Visibilidad de placa bacteriana en dientes [1Si[]No

3. Factores protectores

Uso diario de fldor (pasta, enjuague) [ ] Si[ ] No
Visita dental regular (cada 6 meses) [ ] Si[ ] No
Uso de chicles sin azuicar/xilitol [1Si[]No
Consumo regular de agua fluorada [ ] Si[] No

IV. CLASIFICACION DE RIESGO CARIOGENICO (segiin CAMBRA)

(El evaluador marcara segtin la sumatoria de factores)

e Riesgo bajo: Sin factores de riesgo + al menos un factor protector
e Riesgo moderado: Uno o mds factores de riesgo sin caries activa reciente
e Riesgo alto: Caries activa en el tltimo afio o miltiples factores de riesgo

e Riesgo extremo: Riesgo alto + evidencia de hiposalivacion

V. OBSERVACIONES ADICIONALES
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9.4. Anexo D

9.4.1. Carta de presentacion dirigida a la Directora General del Hospital Nacional Docente

Madre Nifio “San Bartolomé”- MINSA

Universidad Nacional
llarreal

FACULTAD DE
ODONTOLOGIA

~Afo de la Recup 1ny C Hederelk

de fa E fa P

OFICINA DE GRADOS Y GESTION DEL EGRESADO

Pueblo Libre, 1° de octubre de 2025
Dra.
ROCIO DE LAS MERCEDES LEON RODRIGUEZ
DIRECTORA GENERAL -
HOSPITAL NACIONAL DOCENTE MADRE NINO “SAN BARTOLOME"
Presente.-

De mi especial consideracién:

Tengo el agrado de dirigirme a usted, con la finalidad de presentarle al Bachiller en
Odontologia Sr. Brayan Diego Estrada Calixto, quien se encuentra realizando el Plan de Tesis
titulado:

«EVALUACION DEL PH SALIVAL COMO PREDICTOR DE RIESGO
CARIOGENICO MEDIANTE EL [NDICE CAMBRA EN GESTANTES
DEL HOSPITAL SAN BARTOLOME, LIMA - 2025»

En tal virtud, mucho agradeceré le brinde las facilidades del caso al Sr. Estrada quien
realizard el siguiente trabajo:

¥ Realizard toma de muestra salival y evaluacidn oral a pacientes gestantes,

Estas actividades, le permitiran al bachiller, desarrollar su trabajo de investigacion.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad para renovarle los sentimientos de mi
especial consideracién.

H;\L‘E“
Vo 0 i
!‘?‘00 .)1’) C
QAT e, O

Atentamente

JEFE
OFICINA DE GRADOS y GESTION DEL EGRESADO
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
Se adjunta: Plan de Tesis
~ folios (45)

090-2025
NT: 072717 - 2025

JEMM/Luz V.



9.5. Anexo E
9.5.1. Aprobacién del Comité de Investigacion y Comité Institucional de Etica

Investigacion del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”- MINSA

/“ﬁ\

Ministerio

PERU | sessivs

Afio de l2 recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

Lima, 13 de noviembre de 2025

OFICIO N°088-2025-OADI-HONADOMANI-SB
BRAYAN DIEGO ESTRADA CALIXTO

Investigador principal

Presente.-

Asunto _ = Solicita Aprobacién de Proyecto de Tesis
Referencia: Expdiente N°18296-25
CARTA N°0084-2025-CIEI-CI-OADI-HONADOMANI-SB

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y en relacién al proyecto
de Tesis Titulado:

“EVALUACION DEL PH SALIVAL COMO PREDICTOR DE RIESGO
CARIOGENICO MEDIANTE EL iINDICE CAMBRA EN GESTANTES DEL
HOSPITAL SAN BARTOLOME, LIMA - 2025”.

Al respecto se informa lo siguiente:

-« El proyecto es un estudio de tipo observacional, cuantitativo, prospectivo, no-
experimental. correlacional, transversal.

« El plantemiento del proyecto, el método estadistico y el método empleado en el analisis
de resultados son apropiados para el estudio.

CONCLUSION

El Comité de Investigacién y el Comité Institucional de Etica en Investigacién aprueban de
manera expedita el Proyecto de Tesis con Exp. N°18296-25.

Hago propicia la oportunidad para renovar los sentimientos de nuestra consideracion y
estima personal.

Atentamente,
=7
AT COMITE
4 DE ETICA EN
MG VAN eABo'ﬁ:ﬁ
i P 045601 ANE
IGRAMAANMS
cc archivo

Av. Alfonso Ugarte 825 4to piso/Lima Peri Teléfono 2010400 anexo 162
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9.6. Anexo F

9.6.1. Calibracion del potenciometro digital HANNA CHECKER HI-98103

S ONP e,

L [—
,H1700004 3 .wylinsrrum‘\e‘r‘m}s

HI7000601

CLEANING 501 uTIN
FOR GENENAL yge

Clhlecten:
HI98103
pH Tester

HISE103 Checker®

pH Tester

RN

insfruments




Calibracion con Buffer Solution
Hanna pH alcalino 7.01

Potenciémetro digital calibrado

Calibracion con Buffer Solution
Hanna pH 4cido 4.01

AT

T
HI700004
4 & H

Certificado de garantia Biohall
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9.7. Anexo G

9.7.1. Recoleccion de muestra y procedimientos

Consentimiento informado para participar en el estudio, previa explicacién sobre los objetivos y
procedimientos a realizar
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Recoleccién de muestra salival por 5 minutos en recipiente milimetrado estéril
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Materiales y muestras recolectadas
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