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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en
tiempos de COVID-19, en estudiantes de quinto afio de secundaria de la I.E
“Cesar Vallejo” La Esperanza - Trujillo 2020.

Materiales y método: El estudio realizado fue observacional. Se evalu6 a 171
alumnos de quinto afo de secundaria de la |.E “Cesar Vallejo” — La Esperanza
2020. Se emple6 un cuestionario virtual formulado por el mismo autor, el cual fue
validado por el juicio de 10 expertos y se obtuvo un nivel de confiabilidad a través
de un estudio piloto.

Resultados: El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de
COVID-19 en estudiantes de quinto afio de secundaria de la I.E “Cesar Vallejo”
La Esperanza — Truijillo 2020, fue deficiente con un 41.5%. El grupo etario que
predominé fueron adolescentes de 13 a 17 afios de edad con un 42.2%. Hubo
un predominio del sexo femenino con deficiente nivel de conocimiento siendo el
42.7%.

Conclusiones: En el estudio realizado se obtuvo un deficiente nivel de
conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de covid-19 en estudiantes de
quinto afio de secundaria de la |.E “Cesar Vallejo” La Esperanza — Truijillo 2020.

Palabras clave: conocimiento, colutorios bucales, COVID-19.



ABSTRACT

Objective: Determine the level of knowledge about mouthwashes in times of
COVID-19, in fifth year high school students of I.E "Cesar Vallejo" La Esperanza
- Trujillo 2020.

Materials and method: The study carried out was observational. 171 fifth-year
high school students of IE “Cesar Vallejo” - La Esperanza 2020 were evaluated.
A virtual questionnaire formulated by the same author was used, which was
validated by the judgment of 10 experts and a level of reliability was obtained
through a pilot study.

Results: The level of knowledge about mouthwash in times of COVID-19 in fifth
year high school students of I.E "Cesar Vallejo" La Esperanza - Truijillo 2020, was
deficient with 41.5%. The age group that predominated was adolescents from 13
to 17 years old with 42.2%. Females with a low level of knowledge predominated,
being 42.7%.

Conclusions: In the study carried out, a low level of knowledge about
mouthwashes in times of covid-19 was obtained in fifth-year high school students
of the I.E "Cesar Vallejo" La Esperanza - Trujillo 2020.

Keywords: knowledge, mouthwash, COVID-19.
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1. INTRODUCCION

1.1Realidad problemética

En la actualidad el nuevo coronavirus COVID 19, es el mayor desafio
qgue a nivel mundial se esta enfrentando, este se identifico por primera
vez en el mes de diciembre del 2019 en Wuhan, provincia de Hubei, en
el centro de china. El virus ha llegado hasta el mes de mayo del 2020
a 216 paises alrededor del mundo.!

Las investigaciones para poder detener la propagacion de esta
enfermedad siguen sin parar ya que la meta es llegar a encontrar la
vacuna para lograr la inmunizacion de la poblacién, hay mucha
informacion con respecto a ello, e incluso se mencion en noticias que

ya se ha encontrado.

En Peru el dia 16 de marzo de 2020, el presidente de la Republica,
anuncio el Estado de Emergencia y el inicio de la cuarentena, para
lentificar el contagio de personas con COVID-19 y poder habilitar el
funcionamiento del sistema de salud, ya que habia muchos
hospitales que no contaban con los equipos necesarios y hacer esto

llevo un poco de tiempo.

Segun diferentes estudios realizados a lo largo de este tiempo se
indica que, para disminuir la carga viral en la boca previo a un
procedimiento, se puede usar colutorios bucales que contengan
peroxido de hidrogeno, cloruro de cetilpiridinio, povidona yodada y la
clorhexidina ya que han demostrado su eficacia para disminuir la
cantidad de bacterias en los aerosoles, por lo que disminuye

significativamente el riesgo a una contaminacién cruzada.?3

Actualmente, existe una gran incertidumbre en la poblacién peruana
ya que dia a dia se cuestionan sobre cual seria el futuro después de
esta pandemia, por ello gran parte de esta poblacién se mantiene al
tanto de los sucesos y busca informarse sobre todas las medidas
qgue se vienen recomendando como medida preventiva para evitar el
contagio del Covid-19, dentro de algunas actualizaciones tenemos

las nuevas recomendaciones del uso de algunos colutorios bucales
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gue contengan agentes oxidantes para disminuir la carga viral en la
saliva, entonces la poblacion que se mantiene al tanto esta tomando
aquellas medidas, pero también tenemos una parte de nuestra
poblacion se mantiene en la ignorancia ya que no le dan importancia

a lo peligrosa que es este nueva enfermedad.

Asi mismo la poblacién joven es aquella que se mantiene méas en
contacto con la tecnologia y tienen més acceso a informarse de todo
lo que se viene actualizando y recomendando dia a dia tras
investigaciones, como también reciben informacion por medio de sus
docentes durante sus clases virtuales, entonces son ellos quienes
pueden trasmitir esta informacion a sus familiares y puedan tomar
algunas medidas de prevencion, aunque algunos no puedan adquirir
productos que se recomiendan por su economia pero talvez pueden

tomar otras medida de cuidado.?

1.2Marco tedrico

El nivel de conocimiento se origina del progreso en el rendimiento del
saber, que se basa en que tanto una persona hace por buscar
informacion sobre los temas de interés del momento o anteriores que
desea indagar y representa un aumento en la complejidad con la que

se expone y entiende la realidad.®

En el mes de febrero del afio 2020, la OMS le dio nombre a la nueva
enfermedad como COVID-19, la misma que tiene como principal factor
etiologico al SARS-COV 2, considerado el séptimo virus de la familia
coronaviridae y se descubrié en Wuhan- China en fines del 2019,%7
como ya sabemos afecta a los humanos. al 25 de marzo habia un total
de 414.467 casos positivos y 18.433 fallecidos en el mundo y
perjudicando a 197 paises, su propagacion fue rapida afectando a los

cinco coninentes.®

Se denomindé una pandemia global, a su vez una emergencia sanitaria
y una fuerte crisis de salud publica en todos los paises que han sido
afectados dentro de los cinco continentes ° dentro de su sintomatologia

comun que presenta esta enfermedad son similares a los de una gripe
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comun y en algunos casos incluyen: fiebre, tos seca, disnea y en
algunas ocasiones otros sintomas como: diarrea, mareo, vOmitos,

cefalea, debilidad generalizada.®

La principal via de transmision de esta enfermedad es de manera
directa por medio de goticulas de saliva que producimos las personas
al momento de estornudar y toser incluso en procedimientos que
generan aerosoles como es la practica odontolégica.'%1! Ya que este
virus se acumula principalmente en tres areas de gran importancia
como: la area nasal, oral y faringea. También se da por contacto directo
de las manos con espacios contaminados y posteriormente tener
contacto con la mucosa. Para disminuir la carga viral oral se pueden

utilizar colutorios anticepticos.!12

Los colutorios bucales son sustancias que segun su composicion
guimica ayudan a mantener una buena higiene bucal disminuyendo la
carga viral siendo capaces de detener la proliferacion de
microrganismos patogénicos que se encuentren en la boca.'® La
utilizacién de colutorios bucales antisépticos previos a una consulta
dental favoreceria a la disminucion del virus en la cavidad oral y asi
mismo lo hard en los pacientes COVID positivo,'* La eleccion del
antiséptico tendria que basarse en que este permita una adecuada
disminucién de carga viral en la saliva sin tener que generar dafio

alguno en la mucosa oral.'>

Diversos estudios in vitro realizados con este virus SARS-COV2, frente
a varios colutorios dan a saber que este es sensible a la oxidacion,
entonces se recomienda que previo a la consulta odontologica se debe
usar colutorios que contengan agentes oxidantes algunos de ellos
tenemos como: el peroxido de hidrogeno al 1% por 30 segundos e
incluso por un minuto, también se indica su uso en pacientes Covid

positivo.16

La preparacion de esta solucion es facil y se puede realizar en el

consultorio dental o en casa, solo se necesita de dos ingredientes: el
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peréxido de hidrogeno de 10 volimenes (agua oxigenada) y el agua
destilada, se mezcla dos partes de agua destilada y una parte de

peroxido de hidrogeno.t’:18

También recomiendan el uso de colutorios que contengan cloruro de
cetilpiridinio incluso después de realizar el cepillado dental, en
concentraciones de 0.05%, 0.7% y 0.1%'% este es un compuesto del
amonio cuaternario que se usa de manera segura en humanos y tiene
un amplio espectro antimicrobiano. En base a estudios in vitro este es

capaz de inactivar diferentes cepas del virus de la influenza.?®

En vivo se realiz6 en ratones probandose frente a cepas del virus de la
influenza donde llego a mostrar baja mortalidad y morbilidad segun
estadisticas en los ratones que recibieron este componente, de igual
manera se probé en un grupo de humanos que recibieron este
compuesto, fueron afectados por infecciones virales, pero con menor

gravedad y duracién.?*

Ademas, recomiendan los colutorios que contengas povidona yodada
al 0.2%, realizar enjuagues de un minuto, por su efecto que tiene de
reducir la carga viral en la saliva, ante el uso previo de este componente
se debe descartar alergia al yodo, se ha demostrado su accion virucida
de alta efectividad ante una amplia gama de virus, dentro de ellos los
coronavirus, su uso puede tener algunos riesgos como: alergia o

difusion tiroidea.??

Estas recomendaciones de uso como enjuague, ademas para hacer
gargaras esta basado en estudios realizados en grupos alemanes
donde se demuestra su efecto virucida e incluso su uso para la
desinfeccién perioral que se usa en momento de las cirugias en este

caso maxilofacial.2?

Debemos tener en cuenta que la clorhexidina es un antiséptico de
actividad antimicrobiana contra bacterias (gam+ y gram-) y algunos
virus. Teniendo en cuenta que si lo usamos en altas concentraciones
actia como bacteriostatico y su accion en bajas concentraciones es

bactericida, incluso es antiinflamatorio y antifungico?*
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La clorhexidina como colutorio se emplea en concentraciones de 0.12%
al 2%, tiene como efectos secundarios manchas pardas en los dientes
incluso en la lengua. En una revision sistematica se encontro que esta
inactiva los virus lipofilicos, pero no a virus pequefios sin envoltura
como al coronavirus, entonces su uso no ha demostrado su efectividad
frente al SARS-COV2. 24 25

1.3 Antecedentes

Arhens et al (Paraguay 2015)2, determinaron la actitud y practica sobre
salud bucal en adolescentes de colegios publicos en la ciudad de
Asuncion, en una poblacion de 130 escolares de ambos sexos de 9no
a ler curso de educacion media, de 14 a 16 afios, segun los resultados
el 12.3% mostro actitudes favorables como el 14.6% practicas
adecuadas. Mas de la mitad de los adolescentes percibio su estado de
salud bucal como regular (61%). El dolor dental fue considerado la
principal razon para acudir al odontélogo (62%). No hubo relacion
estadistica entre actitud y sexo; asi como tampoco actitud y afo
cursado. En cuanto a la relacion entre nivel de practica y actitud resulto
ser estadisticamente significativa (p=0,003). Concluyendo Ia
consideracion de disponer de un programa de atencién bucal y
deteccion precoz de atencion dental y deteccidn precoz de afecciones
dentales de mayor prevalencia y especificos para este grupo de edad,
incorporando la promocién de la salud bucal que se ofrece a los

adolescentes y de esta manera fijar habitos saludables.

Torres et al (Santiago de cuba 2015)?’, realiz6 una intervencion
educativa para la modificacion de conocimientos sobre salud bucal en
una poblacién de 40 estudiantes de la secundaria basica. Se efectud
un examen bucal y un cuestionario antes y después de presentar el
programa de actividades educativas. Segun los resultados previos la
mayoria de los jovenes desconocian la informacion necesaria acerca
de higiene bucal y dieta cariogénica de modo que la actividad educativa

desarrollada fue oportuna y efectiva. Concluyendo que dicha
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investigacion logro que el 90 % de los 40 adolescentes presentaran

higiene bucal adecuada.

Bayona (Peru, 2017)%8, evalud el nivel de conocimiento sobre habito de
higiene bucal en una poblacion de 1244 estudiantes de ambos sexos
de ler a 5to grado de secundaria. segun los resultados se clasificaron
en tres niveles: alto, medio y bajo. Se determiné que el 24.5% de
estudiantes releja conocimiento alto, por el contrario, el 23.8%presento
nivel de conocimiento bajo y el 51.7% restante obtuvo un nivel de
conocimiento medio. se concluy6 que el nivel de conocimiento sobre
habitos de higiene bucal en alumnos de nivel secundario de la

institucion educativa “Hermanos Meléndez” fue medio con 51.7%.

Gonzales (Perd, 2016)%°, determino el nivel de conocimiento sobre
salud bucal en estudiantes del 5to de secundaria de las secciones A, B
y C, ademas segun sexo, de la I.E. N° 80824 “José Carlos Mariategui”
del distrito ElI Porvenir, Trujillo, segun los resultados obtenidos se
clasifico en tres niveles: alto, regular y bajo. Donde el 52% de la
poblacion tuvo un alto nivel conocimiento, el 47% fue regular y el 1%
fue bajo. Segun el sexo femenino, 42% alto, 58% regular y 0% bajo.
Segun el sexo Masculino, 56% alto, 43% regular y 1% bajo.
Concluyéndose que el nivel de conocimiento sobre salud bucal en
estudiantes del 5to de secundaria de las secciones A, By C de la I.E.
N° 80824 “José Carlos Mariategui” es “Alto” con 52%. Segun el sexo
femenino es regular con un 58% y segun el sexo masculino es alto con
un 56%.

1.4Justification y proposito

Debido a los ultimos sucesos que estamos atravesando a nivel mundial
con respecto al nuevo coronavirus SARS-COV2, a lo largo de estos
altimos meses se ha demostrado que la lucha para poder frenar la
propagacion de este virus es incansable, la llegada de este virus a

nuestro pais ha desnudado por completo nuestro mal estado de salud
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publica, se dio a relucir los hospitales viejos, falta de material de
bioseguridad y farmacéuticos, personal de salud, mal remunerado
ademas de ello el papel de la sociedad frente a la contaminacion
ambiental, lamentablemente estamos frente a una realidad que
quisimos ocultar quizé, hoy en dia las investigaciones contintan para
encontrar la manera de poder inmunizar a este virus, un aporte desde
ya es el uso de colutorios oxidantes previo a la atencién odontolégica,
por ello poder determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de
colutorios en una poblacion joven es importante ya que aparentemente
podrian mantenerse mejor informada debido a las diversas fuentes de
informacion activa actualmente.

El presente estudio de investigacion permitird conocer el nivel de
conocimiento sobre colutorios en tiempos de covid en los estudiantes
de quinto afilo de secundaria del colegio cesar vallejo, lo cual podra
servir como precedente y poder llevar a cabo la mejora de las charlas

que reciben los estudiantes.
1.5 Formulacion del problema

¢ Cuél es el nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos
de COVID-19, en estudiantes de quinto afilo de secundaria de la I.E

“Cesar Vallejo” La Esperanza - Trujillo 20207?
1.6 Hipotesis:

Hipotesis nula, es implicita.

1.7 Objetivos de la investigacion:

Objetivo General:

Determinar el nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en
tiempos de COVID-19, en estudiantes de quinto afio de secundaria de

la I.E “Cesar Vallejo” La Esperanza - Trujillo 2020.
Objetivos Especificos:

e Determinar el nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en

tiempos de COVID-19, en estudiantes de quinto afio de secundaria de

17



la I.LE “Cesar Vallejo” La Esperanza - Trujillo 2020 segun sexo.
e Determinar el nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en
tiempos de COVID-19, en estudiantes de quinto afio de secundaria de

la I.LE “Cesar Vallejo” La Esperanza - Trujillo 2020 segun edad.

18



1.8 Variables:

_ L L _ Tipo de variable Escala
Variable( Definicion Definicion operacional e _
_ Seguln su de
S) conceptual Indicadores o
naturaleza medicion
El nivel de | Encuesta virtual
conocimiento se
Nivel de deriva del avance en | PUNTAJE CRITERIO
| la produccion del
conocimie i 10 - oL .
saber y representa | Deficiente: 10 -20 Cualitativa Ordinal
nto sobre | Un incremento en la
complejidad con que | Regular:21-30
colutorios | se explica o
bucales Com_prende la Bueno: 31- 40
realidad.®
El colutorio bucal es | Eficiente: 41- 50
una forma
farmacéutica tipo
solucién acuosa
viscosa usada para
el tratamiento t6pico
de afecciones
bucales.®?
L L ) Tipo de variable Escala
Co- Definicion Definicion operacional e _
. _ Segun su de
variable conceptual Indicadores L
naturaleza medicion
Tiempo que havivid | Es el numero de afios
0 una persona o cier | cumplidos, segin RM. N
tos animales o veget | 538-2009/MINSA
ales.®
- Adolescentes: 12-17 afos o _
Edad ) ) Cualitativa Ordinal
(considerando para el estudio
de 14-17anos)
- Jovenes: 18-29 afios
(considerando hasta 18 afios)
Condicion organica,
masculina o femenin _ o _
Sexo _ -Masculino Cualitativa nominal
a, de los animales y
las plantas.®! -Femenino
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2. MATERIALES Y METODOS:

2.1. Tipo de investigacion:
2.1.1. De acuerdo al fin que se persigue: Basica
2.1.2. De acuerdo a la intervencién del investigador: Observacional

2.2 Poblacion y muestra.

2.2.1Caracteristicas generales

La poblacion del estudio Estudiantes de quinto afio de secundaria de
|.E Cesar Vallejo- La Esperanza 2020

a. Criterios deinclusion:

la

e Estudiantes que acepten participar en el proyecto de

investigacion

e Estudiantes que se encuentren cursando el 5to afio de

secundaria.

e Estudiantes que se encuentren matriculados

b. Criterios de exclusion:

Estudiantes que no acepten participar.

Estudiantes no cumplan con los criterios de inclusion

2.2.2 Tamafio muestral:

Para determinar el tamafio de muestra del presente estudio se hara uso

de la férmula para una poblacién finita y variable cualitativa.

B N* 225/, * PQ
(N—1)E2 + Z24, * PQ

n

Dénde:

Z,,, = 1.96; que es un coeficiente de confianza del 95%.

P = Q = 0.5, proporcién de conocimiento regular en colutorios bucales,

valor asumido por no haber estudios en Tiempos de Covid-19.
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E = 0.05, error de tolerancia.

N = 306 alumnos, poblacion estimada.

Luego Reemplazando: Para determinar el tamafio de muestra del
presente estudio se hard uso de la féormula para una poblacion finita y

variable cualitativa.

B N * Z%,/, * PQ

~ (N—1Ez+4172,,*PQ

_ 306 * 1.962 * (0.5)(0.5)

(306 — 1)0.052 + 1.962 * (0.5)(0.5)
n=171

La muestra estara conformada por 171 alumnos que seran seleccionados

n

n

de manera aleatoria en forma proporcional al sexo.
2.2.3 Tipo de muestreo

No probabilistico por conveniencia.

2.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
2.3.1 Método de recoleccion de datos: observacional
2.3.2 Instrumento de recoleccién de datos

El instrumento que se utilizé en la investigacion fue un cuestionario virtual
formulado por el autor en la pagina web Google Forms. (Anexo n°3) La
primera parte incluird los datos de afiliacion, la segunda parte seran los
antecedentes de acuerdo al uso de colutorios bucales y la tercera parte
seran 10 preguntas acerca del conocimiento de los colutorios bucales,
cada pregunta tuvo 5 opciones respectivas. Para su validez el cuestionario
fue sometido a una valoracion por 10 expertos. (Anexo n° 4)

2.3.3. Descripcion del procedimiento:
A. De la aprobacion del proyecto:

Aprobado el proyecto por el comité permanente de investigacion cientifica
de la facultad de medicina humana de la Universidad Privada Antenor

Orrego, con la resolucion decanal n° 2246 (Anexo n°7)
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B. De la autorizacién para la ejecucion:

Se presentd ante la directora del colegio cesar vallejo el proyecto de
investigacion y se solicitd el permiso para la ejecucion, justificandole la

importancia que conlleva la realizacion del mismo. (Anexo n°8)
C. De lavalidez y confiabilidad del instrumento.

Para efectos de la investigacion, el autor utiliz6 un cuestionario virtual
formulado por el mismo, este cuestionario fue enviado a 10 expertos para
gue lo evalien. De esta manera se utilizd la prueba estadistica del
Coeficiente de Validez (V de Aiken) donde present6 un valor de (0.997).
el cual demostré un alto porcentaje en la concordancia entre los expertos.
(Anexo n°4)

Para la confiabilidad, se realiz6 un estudio piloto con 20 estudiantes del
nivel secundario. Se procesaron los datos obtenidos a través del
programa IBM SPSS Statistics 26 para hallar el Alfa de Cron Bach, el cual
permiti6 corroborar que el cuestionario virtual tiene una excelente

confiabilidad con un valor de (0.908). (Anexo n°6)

D.De larecoleccién de datos:

Se envi6 el enlace del cuestionario al correo de la institucion educativa
“Cesar Vallejo”. La direccién del colegio se encargd de enviar la encuesta
al correo de la docente tutor de quinto grado y fue ella quien le hizo llegar
a los alumnos por medio de su correo y/o WhatsApp de cada uno de ellos.
Las 10 preguntas tenian 5 alternativas y cada una de ellas tenia un valor,
el que sumado la respuesta de las 10 preguntas del cuestionario
podriamos obtener calificaciones de DEFICIENTE (10-20), REGULAR
(21-30), BUENO (31-40), EFICIENTE (41-50).
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2.4. Disefio del estudio

Nimero de Numero de Tiempo en el que Forma de | Posibilidad de

mediciones | 9MPOS 2 ocurrié el fenomeno | recolectar | intervencion del
estudiar a estudiar los datos investigador

Transversal | Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional

2.5. Plan de procesamiento estadistico para analisis de datos.

Anadlisis Estadistico

Para analizar la informacion se conté con el apoyo de una hoja de célculo
de Microsoft Excel y el software estadistico IBM SPSS version 26.
Estadistica Descriptiva:

Para analizar la informacién se construyeron tablas de distribucion de
frecuencia unidimensionales y bidimensionales con sus valores absolutos,
relativos; asi mismo, se utilizardn graficos adecuados para presentar los
resultados de la investigacion.

Estadistica Analitica:

Para generalizar el Nivel de Conocimiento segun edad y sexo; se empled
la prueba no paramétrica de independencia de criterios, utilizando la

distribucién Chi Cuadrado X? con un nivel de significancia del 5% (p<0.05).

2.6 Principios Eticos.

Autorizacion de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego.
Declaracion Helsinki3?

* Art. N°5 El bienestar del sujeto deber ser siempre precedente sobre los
intereses de la ciencia o de la sociedad.
e Art. N°9 Las consideraciones éticas deben venir siempre del analisis

precedente de la leyes y regulaciones.

Ley general de Salud.

* Articulo N°15 En donde el estado promueve la investigacion cientifica y
tecnologica en el area de salud publica.
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* Articulo N° 25 Conforme a las prioridades del Sistema Nacional de Salud,
se garantizara la extension cuantitativa y cualitativa de los servicios de

salud, preferentemente a los grupos vulnerables

Codigo de ética para la investigacion UPAO. RR N°072-2017.CD-
UPAO, del 13 de marzo del 2017.

Permiso del Comité de Bioética UPAO.
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3. RESULTDOS:

En este trabajo de investigacion se evaluaron a 171 alumnos de 5to afio de
secundaria de la ILE “Cesar Vallejo” quienes aceptaron participar de la
investigacion y que ademas cumplieron con los criterios de inclusién, donde

encontramos los siguientes datos:

El nivel de conocimiento de los estudiantes sobre el uso de colutorios bucales en
tiempo de COVID-19 fue deficiente (41.5%), regular (30.4%), bueno (25.1%) y
eficiente (2.9%). (tabla 1y figura 1)

El nivel de conocimiento de los estudiantes sobre colutorios bucales en tiempo
de COVID-19 segun edad fue de: adolescentes (13-17 afios) deficiente (42.2%),
regular (30.1%), bueno (24.7%) y eficiente (3.0%). En jévenes (18-19 afios),
deficiente (20.0%), regular (40.0 %), bueno (40.0%) y eficiente (0%). Asi mismo,
al realizar el andlisis estadistico no se hall6 diferencia estadisticamente

significativa obteniéndose un (p=0.7214 >0.05). (tabla 2 y figura 2)

El nivel de conocimiento de los estudiantes sobre colutorios bucales en tiempo
de COVID-19 segun el sexo fue: en masculino, deficiente (40.2%), regular
(31.7%), bueno (24.4%) y eficiente (3.7%). En femenino, deficiente (42.7%),
regular (29.2%), bueno (25.8%) y eficiente (2.2%). Asi mismo, al realizar el
analisis estadistico no se hall6 diferencia estadisticamente significativa
obteniéndose un (p=0.9240>0.05). (tabla 3 y figura 3)
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Tabla 1: Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos de Covid-19, en

estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar Vallejo”. La Esperanza - Truijillo

2020.

Nivel de Conocimiento sobre

0,
Colutorios bucales n %
Deficiente 71 41.5
Regular 52 30.4
Bueno 43 251
Eficiente 5 2.9
Total 171 100.0
Fuente: Datos obtenidos por el investigador, afio 2020.
45.0 21>
40.0
35.0 30.4
30.0 25.1
25.0
X 200
15.0
10.0
2.9
=
0.0
Deficiente Regular Bueno Eficiente

Figura 1. Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos
de Covid-19, en estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar
Vallejo”. La Esperanza - Trujillo 2020.
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Tabla 2: Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos de Covid-19, en

estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar Vallejo”, segun Edad. La

Esperanza - Truijillo 2020.

Nivel de Conocimiento
sobre Colutorios

Adolescentes (13-

Jovenes (18-19 afios)

Total

bucales 17 afios)
n % n %
Deficiente 70 42.2 1 20.0 71
Regular 50 30.1 2 40.0 52
Bueno 41 24.7 2 40.0 43
Eficiente 5 3.0 0 0.0 5
Total 166 100.0 5 100.0 171
X2 = 1.33 P= 0.7214
45.0 122 40.0 40.0 :i:iﬂ:te
40.0 = Bueno
350 = Eficiente
30.0
25.0
S 200
15.0
10.0
5.0
0.0

Adolescentes (13-17 afios)

Joévenes (18-19 afios)

Figura 2. Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos
de Covid-19, en estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar
Vallejo”, segun Edad. La Esperanza - Trujillo 2020.
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Tabla 3: Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos de Covid-19, en

estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar Vallejo”, segun Sexo. La

Esperanza - Truijillo 2020.

Sexo
Nivel de Conocimiento
sobre Colutorios Femenino Masculino Total
bucales
n % n %
Deficiente 38 42.7 33 40.2 71
Regular 26 29.2 26 31.7 52
Bueno 23 25.8 20 24.4 43
Eficiente 2 2.2 3 3.7 5
Total 89 100.0 82 100.0 171
X2 = 0.48 P= 0.9240
42.7 = Deficiente
45.0
= Regular
40.0 = Bueno
35.0 = Eficiente
30.0
25.0
S 200
15.0
10.0
5.0
0.0

Femenino

Masculino

Figura 3. Nivel de Conocimiento sobre Colutorios bucales en tiempos
de Covid-19, en estudiantes de 5to afio de secundaria de la |.E “Cesar

Vallejo”, segun Sexo. La Esperanza - Truijillo 2020.
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4. DISCUSION:

El conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de COVID-19 es de vital
importancia ya que de acuerdo a los estudios que se han realizado desde la
llegada de este virus, se ha encontrado que algunos componentes de los
colutorios bucales actidan frente a la reduccion de este virus en la cavidad

oral.

La finalidad de este estudio fue determinar el nivel de conocimiento sobre
colutorios bucales en tiempos de COVID-19 en estudiantes de quinto afio de
secundaria de la |.LE “Cesar Vallejo”. La Esperanza — Trujillo 2020. No se
encontraron estudios donde haya evaluado el nivel de conocimiento sobre
colutorios bucales especificamente en estudiantes, todos los estudios

encontrados son sobre salud bucal en general.

Los resultados encontrados en el presente estudio nos dan a conocer que el
nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempo de COVID-19 es
deficiente (41.5%), regular (30.4%), bueno (25.1%) y eficiente (2.9%). En los
estudiantes de quinto afio de secundaria. Estos resultados son similares al
estudio realizado por Torres et al (Santiago de cuba 2015)?’, donde
evaluaron el nivel de conocimiento sobre salud bucal previo a realizar el
programa de actividades educativas, obtuvieron: (95%) inadecuada y (5%)
adecuada en estudiantes de secundaria basica. Esta similitud puede ser por
que los estudios son realizados en escuelas estatales y el factor
socioeconémico de ambas poblaciones es un punto importante. Asi mismo
estos resultados difieren del estudio realizado por Bayona (Peru, 2017)%,
donde evaluo el nivel de conocimiento sobre habitos de higiene bucal donde
incluye algunas preguntas sobre el uso de colutorios bucales, y obtuvo un
nivel alto (24.5%), medio (51.7%) y bajo (23.8%). La diferencia con este
estudio puede deberse a que bayona trabajo con una poblacidbn numerosa
donde incluye de lero a 5to afio de secundaria.

Ademas, estos resultados también difieren del estudio realizado por
Gonzales (Pert, 2016)?°, donde se evalué el nivel de conocimiento

conocimiento sobre salud bucal en estudiantes del 5to de secundaria,
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tomando en cuenta algunas preguntas sobre colutorios bucales, los
resultados obtenidos fueron: alto 52%, regular 47%y bajol%. Estos
resultados obtenidos pueden corresponder a que la institucion este
realizando charlas educativas sobre salud bucal, ademas, se deba a
multiples factores como el ambiente familiar, el conocimiento de los padres
sobre salud bucal, la condicibn econdémica de los estudiantes, asi como
también el conocimiento por parte de los docentes que ensefian en dicha

institucion.

El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de COVID-19
segun edad en el presente estudio fue: adolescentes (13-17 afios) deficiente
(42.2%), regular (30.1%), bueno (24.7%) y eficiente (3.0%). En jévenes (18-
19 afos), deficiente (20.0%), regular (40.0 %), bueno (40.0%) y eficiente
(0%). Asi mismo, al realizar el andlisis estadistico no se hall6 diferencia
estadisticamente significativa obteniéndose un (p=0.7214 >0.05). no
tenemos antecedentes para comparar, estos resultados pueden deberse a
la maduracion de los jovenes, ya que tienen un poco mas de interés por la
informacion en diferentes medios a diferencia de los adolescentes que tienen
mas interés en sus cambios hormonales y fisicos, por lo que se descuidan

de lo fundamental.

El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de COVID-19
segun sexo en el presente estudio fue: masculino, deficiente (40.2%), regular
(31.7%), bueno (24.4%) y eficiente (3.7%). En femenino, deficiente (42.7%),
regular (29.2%), bueno (25.8%) y eficiente (2.2%). Asi mismo, al realizar el
andlisis estadistico no se hallé diferencia estadisticamente significativa
obteniéndose un (p=0.9240>0.05). estos resultados son similares al estudio
realizado por Arhens et al (Paraguay 2015)%°, donde evalué la actitud y
practica de salud oral obteniendo: masculino (12.3%) adecuada, (87.8%)
inadecuada, y femenino (16.9%) adecuada, (83.9%) inadecuada. esto puede
deberse a que los adolescentes muchas veces se sienten inmunes ante un
sinnimero de situaciones, ya que se encuentran inmersos en cambios
psicolégicos y biologicos propios de su etapa, que llegan a descuidar su

salud general incluso la salud bucal, ademas no le dedican tiempo y
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frecuencia a su cuidado personal como la higiene bucal que influye

desfavorablemente en el uso correcto de los elementos para la misma.

Estos resultados difieren del estudio realizado por Bayona (Pert, 2017)%,
donde obtiene un nivel de conocimiento sobre salud bucal. En mujeres: alto
(31.3%), medio (44.1%), bajo (22.8%) y en hombres: alto (17.1%), medio
(58.2%), bajo (24.7%). También difiere del estudio realizado por Gonzales
(Pert, 2016)%°, donde el nivel de conocimiento sobre salud bucal, segun el
sexo femenino, (42%) alto, (58%) regular y (0%) bajo. y sexo Masculino,
(56%) alto, (43%) regular y (1%) bajo. Esta diferencia posiblemente sea
porque el estudiante de dicha institucion pertenece a una zona rural, nivel
socioeconémico medio lo cual no les permite tener acceso a informacion.
Estas diferencias también se puedan dar por el nimero de poblacion

evaluada y por el tipo de encuesta aplicada a los estudiantes.

El nivel de conocimiento sobre el uso de colutorios bucales, segun los
resultados obtenidos, uno de los factores de importancia podria ser los
deficientes o nulos métodos de promocién de la salud oral. En este estudio
gran parte de los estudiantes reflejan el desconocimiento sobre el uso de
colutorios bucales, sobre que hay algunos colutorios que segun su
composicion puede disminuir la carga viral del covid y sobre todo
desconocen en que momento deberian usarlos. Resulta de gran importancia
el conocimiento sobre el uso de colutorios bucales ya que con el cuidado oral
se pueden prevenir gran cantidad de enfermedades bucales que son

perjudiciales en cualquier edad de la vida.
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5. CONCLUSIONES:

R/
L X4

X/
°e

X/
X4

El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de
COVID-19 en alumnos de quinto afio de secundaria de la |.E “Cesar

Vallejo” fue deficiente.

El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de
COVID-19 en alumnos de quinto afio de secundaria de la |.E “Cesar
Vallejo” segun edad fue deficiente en adolescentes entre (13-17

afos).

El nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de
COVID-19 en alumnos de quinto afio de secundaria de la |.E “Cesar
Vallejo” segun sexo fue Deficiente con mayor porcentaje en

mujeres.
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6. RECOMENDACIONES:

1. Se recomienda a las instituciones educativas incluir a su curricula
academia temas de salud bucal y el adecuado uso de los elementos
bucales. ademas, crear programas preventivos y educativos dirigido a
los estudiantes tanto de nivel primaria y secundaria para aumentar el

nivel de conocimiento.

2. Realizar capacitaciones periddicas a los docentes y a los padres de
familia, para que puedan orientar a sus hijos en casa, incluso

incentivarlos a visitar periodicamente al dentista.

3. Organizar campafas odontologicas minimo 2 veces al afio en
coordinacién con los establecimientos de salud de su localidad, o alguna
ONG.

4. Realizar trabajos de investigacién donde se aplique modificaciéon del
nivel de conocimiento, ya que va a permitir evaluar el conocimiento

inicial y posterior a la sesion o sesiones educativas que se apliquen.
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ANEXO N° 1: CONSTANCIA DE ASESORIA.

& UPAO
CONSTANCIA DE ASESORIA DE TESIS

Sr. Dr. Oscar del Castillo Huertas
Director de Escuela de Estomatologia
Universidad Privada Antenor Orrego|

Por medio de la presente Yo, Carlos Salatiel Morera Chavez, docente de la
Escuela de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego, ID N°
000034105, declaro que he aceptado asesorar el proyecto de investigacion titulado
““Nivel de Conocimiento Sobre Colutorios bucales en Tiempos de COVID-19
en estudiantes de quinto afio de secundaria de la LLE Cesar Vallejo la
esperanza - Trujillo 2020” cuya autoria recae en la Bachiller: Elizabeth Jahaira
Ramos Covefias y me comprometo de manera formal a asumir la responsabilidad
de la asesoria en el semestre 2020-2 hasta Ia sustentacion de la tesis.

Agradeciendo su atencién, quedo de usted.
Atentamente:

Firma Asesor(a)
COP: 08084
ID: 000034105

Trujillo, 15 de octubre del 2020
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ANEXO N° 2: CONSENTIMIENTO IMFORMADO/ ASENTIMIENTO
INFORMADO:

TITULO: “Nivel de conocimiento sobre colutorios bucales en tiempos de covid-
19 en estudiantes de quinto afio de secundaria de la I.E Cesar Vallejo La

Esperanza — Trujillo 2020”.

CONSENTIMIENTO INFORMADO VIRTUAL

Y O , identificado con DNI
................ , Padre del estudiante: ...................................... de quinto afio de
secundaria de la I.E Cesar Vallejo la esperanza —Truijillo. Acepto que mi menor
hijo(a) participe en el presente trabajo de investigacion “NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE COLUTORIOS BUCALES EN TIEMPOS DE COVID-
19 EN ESTUDIANTES DE QUINTO ANO DE SECUNDARIA DE LA I.E CESAR
VALLEJO LA ESPERANZA-TRUJILLO 2020” respondiendo el cuestionario
virtual creado en la plataforma Google Forms, que estara a cargo del bachiller:
Elizabeth Jahaira Ramos Coveiias.

ASENTIMIENTO INFORMADO:

Acepto participar del presente estudio, respondiendo el siguiente cuestionario

virtual.

Si No

FIRMA VIRTUAL

39



ANEXO N° 3: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

HOJA DE RECOLECCION DE DATOS

< DATOS DE AFILIACION:

v Nombres y apellidos:

v' Edad:

v Sexo:

v" DNI:

v' Nlmero de teléfono celular o fijo:

s ANTECEDENTES:

v' ¢Hace cuanto tiempo usa colutorios bucales?

A) De 0 meses a 6 meses

B) De 6 meses a 1 afio

C) De 1 afio a 3 afios

D) Mas de 3 afos
E) No uso

v' ¢Por qué motivo empez6 a usar colutorios bucales?

A) Indicacion de su dentista

B) Anuncios publicitarios

C) Sugerencia de un familiar o amigo

D) Interés propio

E) Ninguno
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«» CUESTIONARIO: Seleccionar 1 de las 5 alternativas por cada pregunta

segun corresponda.

N° PREGUNTA Siempre | Casi A Casi | Nunca
siempre | veces | nunca

1 | ¢Usa colutorio bucal (enjuague 5 4 3 2 1
bucal) después de cada cepillado?

2 | ¢Cuando usted realiza sus compras 5 4 3 2 1
tiene en cuenta adquirir un colutorio
bucal ?

3 | ¢Usa colutorios bucales de manera 5 4 3 2 1
diaria?

4 | ¢Usa colutorios bucales por que 5 4 3 2 1
disminuye la carga viral de covid-
197

5 | ¢Desde el inicio de la pandemia 5 4 3 2 1
covid 19 empez6 a usar colutorios
bucales ?

6 | ¢Usa algun colutorio bucal que 5 4 3 2 1
contengan peréxido de hidrogeno
(agua oxigenada)?

7 | ¢Visita al dentista para evaluaciones 5 4 3 2 1
periodicas?

8 | ¢Cuando visita a su dentista, este le 5 4 3 2 1
proporciona algun colutorio bucal
previo a su atencién?

9 | ¢Usa colutorio bucal que contengan 5 4 3 2 1
clorhexidina?

10 | ¢ Presenta algun tipo de reaccion 1 2 3 4 5
alérgica cuando usa colutorio bucal?

DEFICIENTE REGULAR BUENO EFICIENTE
10---20 21---30 31---40 41---50
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ANEXO N° 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE
DATOS:

Validez V de Aiken para cuestionario

El coeficiente V de Aiken para valores dicotémicos (0 o 1), donde “1” significa
que el experto estuvo de acuerdo “SI” con la pregunta y “0” si el experto no
estuvo de acuerdo “NO” con la pregunta. En la ultima columna se puso el p-valor

para cada pregunta. Para hallar el V de Aiken se utiliz6 la siguiente formula:

o

Items Criterios Evaluados Acuerdo V de Aiken P-Value
Iteml Redaccioén 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Fertinencia 10 1 < 0.05
Item2 Redaccion 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05
Item3 Redaccioén 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05
Itemd Redaccién 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05
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Item5 Redaccion 10 1 < 0.05
Contenido 0 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05

Itemf Redaccion 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05

Item7 Redaccién 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05

Item8 Redaccion 10 1 < 0.05
Contenido i0 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05

Item? Redaccion 10 1 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Fertinencia 10 1 < 0.05

Iteml0) Redaccion 9 0.9 < 0.05
Contenido 10 1 < 0.05
Congruencia 10 1 < 0.05
Pertinencia 10 1 < 0.05

Grado de concordancia entre los expertos en la redaccion es: 99% p< 0.05
Grado de concordancia entre los expertos en el contenido es: 100% p< 0.05
Grado de concordancia entre los expertos en la congruencia es: 100% p< 0.05

Grado de concordancia entre los expertos en la pertinencia es: 100% p< 0.05

El grado de concordancia entre los expertos en general es de 99.75%



ANEXO N° 5: LISTADO DE EXPERTOS:

LISTA DE EXPERTOS

NOMBRES Y APELLIDOS

GRADO

SELLO Y FIRMA

Lourdes Fernandez

Guarniz

Maestria en educacioén

Edward Demer Infantes

Ruiz

Magister en odontologia

Jorge Luis Huarcaya

Lépez

Magister en estomatologia

Luis Alberto Jaime

Salloum

Magister en estomatologia

Marcelo Mario Cardenas

Musso

Magister en estomatologia

Nelson Javier Mego Zarate

Doctor en odontologia

Ana Cecilia Anticona Luna

Victoria

Magister en estomatologia

Gina de los Milagros

Quevedo Pella

Magister en estomatologia
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Rosio Aramburu Vivanco Magister en estomatologia

Fiorella Claudet Sanchez | Magister en estomatologia yE
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ANEXO N° 6: CONFIABILIDAD DEL INTRUMENTO - ESTUDIO PILOTO:

Analisis de Confiabilidad Alfa de Cronbach.

Tabla 1: Aniliziz de Confiabilidad del Instmunento.

Alfa de Cronbach 0908
W.2ftems 10
i 20

Tabla 1.1: &lfa de Cron Bach =i el elemento ze ha suprirmido.

items o
Itl 0.886
Itz 0.890
It3 0.882
It 0.893
It5 0.8949
It6 0.891
Ity 0,889
It8 0.911
It9 0.897
It10 0.937

El analisis de confiabilidad es: 0.908 por tanto es de excelente confiabilidad.
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ANEXO N° 7: RESOLUCION DECANAL

R UP AO Facultad de Medicina Humana
DECANATO

Trujillo, 13 de noviembre del 2020

VISTO, el expediente organizado por Don (fia) RAMOS COVENAS ELIZABETH JAHAIRA alumno (3) de Ia Escuela
Profesional de Estomatologia, solicitando INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE COLUTORIOS BUCALES EN TIEMPOS DE COVID-19 EN ESTUDIANTES DE QUINTO ANO DE SECUNDARIA DE LA
|.E CESAR VALLEJO LA ESPERANZA - TRUJILLO 20207, para obtener el Titulo Profesional de Cirujano Dentista, y;

CONSIDERANDO:

Que, el (la) alumno (3) RAMOS COVENAS ELIZABETH JAHAIRA, ha culminado el total de asignaturas de los 10 ciclos
académicos, y de conformidad con el referido proyecto revisado y evaluado por el Comité Técnico Permanente de
Investigacion y su posterior aprobacion por el Director de |z Escuela Profesional de Estomatologia, de conformidad
con el Oficio N® 0472-2020-ESTO-FMEHU-UPAQD;

Que, de la Evaluacion efectuada se desprende que el Proyecto referido redne las condiciones y caracteristicas
técnicas de un trabajo de investigacion de la espedalidad;

Que, habiéndose cumplido con los procedimientos académicos y administrativos reglamentariamente establecidos,
por lo que el Proyecto debe ser inscrito para ingresar a |a fase de desarrollo;

Estando a las consideraciones expuestas y en uso a las atribuciones conferidas a este despacho;
SE RESUELVE:

Primero.- AUTORIZAR la inscripcion del Proyecto de Tesis intitulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
COLUTORIOS BUCALES EN TIEMPOS DE COVID-19 EN ESTUDIANTES DE QUINTO ANO DE SECUNDARIA
DE LA LE CESAR VALLEIO LA ESPERANZA — TRUJILLO 2020", presentado por el (la) alumno (a) RAMOS
COVERAS ELIZABETH JAHAIRA, en el registro de Proyectos con el N9776-ESTO por reunir las
caracteristicas y requisitos reglamentarios declarandolo expedito para la realizacon del trabajo
correspondiente.

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 13.11.20 manteniendo la vigencia de registro hasta
el 13.11.22,

Tercero.- NOMBRAR como Asesor de la Tesis al {la) profesor (3} MORERA CHAVEZ CARLOS.

Cuarto.- DERIVAR al Senor Director de fa Escuels Profesional de Estomatologia para que se sirva disponer lo que
corresponda, de conformidad con Iz normas Institucionales establecidas, a fin que el alumno cumpla las
acciones que le competen.

Quinto.- PONER en conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de lo dispuesto en la
presente resolucion.

REGISTRESE. COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

\ SER VT ‘:'
& »\s 4 o
i s W
SPRATTIFNA ADELA CACERES ANDONAIRE
N4 Sexrvtaria de Puenltad
W NN
zTE
EICUELA DF ESTOMATOLOOIA
asruon
DRToENTE
Ariteve
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORRECO AvA & Sur 3145 Mor Fuplio - Peru
www.upao.edupe Tol: 1+ 51)(044] 603444  Fox: 282900
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ANEXO N°8: CARTA DE PRESENTACION:

UPAO ESCUELA PROFESIONAL
LINVIRSTIAD PRIVAIA AN TENGR URKICO DE ESTOMTOLOGM

"is de la Hniversaliyaciin de la salud”

Trujillo. 16 de noviembre de 2020

CARTA N° 0080 -2020-ESTO-FMEHU-UPAO

Scnora Mg: q
FANNY ESCALON QUEZADA
Directora de la LE. Cesar Vallejo.

D¢ mi consideracion:

Mediante la presente reciba un cordial saludo y, a la vez, presentur o, ELIZABETH
JAHAIRA RAMOS COVENAS, cgresada de esta Escucla Profesional. quien realizard
trabajo de investigacion para poder optar ¢l Titulo Profesional de Cirujano Dentista.

Motivo por ¢l cual solicito le brinde las facilidades a nuestra cgresada en mencion, quien 2
partir de la fecha estard pendiente con su persona para las coordinaciones que correspondan.

Sin ofro particular y agradeciendo la atencion bnndada. es propicia la oportunidad
para reiterarle los sentimientos de nu al leracion y estima personal.

Atentamente
Dr. OSCAR DEL C HUERTAS
: Director de la 3 Estomatologia
= Amtnn
£ cxal el
v

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AwArrdrica Sur 3145 Monsemate Trgilo - Per
WwWWapao edu ne Tols | '5‘][0“”0“44 anesn 267

......
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ANEXO N°9: RESPUESTA A CARTA DE PRESENTACION:

GERENCIA REGIONAL DE EDUCACION LA LIBERTAD
UGEL N2 02 — LA ESPERANZA

INSTITUCION EDUCATIVA N2 80821
“CESAR VALLEJO”

"Ano de la universalizacion de la salud”.

La Esperanza, 07 de Diciembre del 2020

Sr. Dr. Oscar del Castillo Huertas
Director de Escuela de Estomatologia
Universidad Privada Antenor Orrego

Presente.-

Por medio de la presente reciba usted mi cordial saludo y a la vez en el
marco de la emergencia sanitaria COVID-19, AUTORIZO que la Bach. Elizabeth
Ramos Covefias, realice su Trabajo de investigacion para optar el titulo Profesional
de Cirujano Dentista, de forma virtual con los estudiantes de Nivel Secundaria de la

LE. 80821 Ceésar Vallejo Mendoza - La Esperanza - Trujillo.

Sin otro particular, me despido de usted expresandole mi saludo fratemo.

Atentamente
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ANEXO N° 10: RESOLUCION DEL COMITE DE BIOETICA:

;}‘-‘ \
l I P AO VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
. Comité de Bioética

COMITE DE BIOETICA EN INVESTIGACION

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N*0400-2020-UPAO
TRUJILLO, 09 DE DICIEMBRE DE 2020

VISTO, correo electronico de fecha 07 de diciembre del 2020 presentado por el alumno(a)
ELIZABETH JAHAIRA RAMOS COVENAS quien solicita autorizacion para realizacion de
Investigacién, y

CONSIDERANDO:

Que por solicitud de ELIZABETH JAHAIRA RAMOS COVENAS solicita se le de conformidad a su
proyecto de investigacion, de conformidad con el Reglamento del Comité de Bioética en
Investigacion de la UPAO.

Que en virtud de la Resolucion Rectoral N° 3335-2016-R-UPAO de fecha 7 de julio de 2016, se
aprueba el Reglamento del Comité de Bioética que se encuentra en la pagina web de la
universidad, que tiene por objetivo su aplicacion obligatoria en las investigaciones que
comprometan a seres humanos y otros seres vivos dentro de estudios que son patrocinados por
la UPAO y sean conducidos por algin docente o investigador de las Facultades, Escuela de
Posgrado, Centros de Investigacion y Establecimiento de Salud administrados por la UPAO.

Que en el presente caso, después de la evaluacion del expediente presentado por el alumno, el
Comité Considera que el mencionado proyecto no contraviene las disposiciones del mencionado
Reglamento de Bioética, por tal motivo es procedente su aprobacion.

Estando a las razones expuestas y de conformidad con el Reglamento de Bioética de Investigacion:
PRIMERO: APROBAR el Proyecto de investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
COLUTORIOS BUCALES EN TIEMPOS DE COVID-19 EN ESTUDIANTES DE QUINTO ANO DE
SECUNDARIA DE LA L.E "CESAR VALLEJO" LA ESPERANZA - TRUJILLO 2020

SEGUNDO: dar cuenta al Vice Rectorado de Investigacion.

Registrese, Comuniquese y Archivese.

—

Dre. Joxé Guillermo Gongdlez Cabezn
Presidente del Comité de Binética
UPAO
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