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RESUMEN

Objetivo: Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en

las citas odontologicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz.

Material y método: El presente estudio es prospectivo, transversal, descriptivo y
observacional. Se encuestaron a 189 ciudadanos de nacionalidad peruana,
residentes en la ciudad de Huaraz, mayores de 18 afios, a través de la plataforma
virtual Google Forms, y los resultados obtenidos se presentaron tablas de doble
entrada con frecuencias absolutas simples, porcentajes y totales. Para determinar
el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas odontologicas
y la ansiedad se utiliz6 la prueba no paramétrica Chi cuadrado con un nivel de

significancia de 5%.

Resultados: La edad media de los encuestados fue 38 afios. La mayoria se
encuentra respetando la cuarentena por la pandemia de SARS-CoV-2 (COVID-19),
de los cuales un 35,4% mostraron sentirse ansiosos y un 29,1% calmados con
respecto a la pandemia. Las mujeres mostraron sentir mas miedo y angustia,
mientras que los hombres mostraron sentir mas tranquilidad. Hubo un mayor
porcentaje (53,4%) de encuestados que solo asistirian a una cita odontolégica si es
gue se tratara de una emergencia. Hubo una asociacion significativa entre los
niveles de ansiedad y la voluntad de asistir a una cita odontol6gica. La
preocupacion mas grande fue que los tratamientos dentales puedan prolongarse

por la pandemia.

Conclusién: La pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) ha mostrado tener un
impacto negativo en las citas odontologicas y la ansiedad en adultos de la ciudad
de Huaraz. Los adultos mayores y adultos mostraron tener mayor voluntad de
asistencia a una cita odontolégica que los jovenes. No hay diferencias entre
hombres y mujeres en cuanto a la voluntad de asistir a una cita odontoldgica. El
nivel de educacién no fue determinante para asistir 0 no a una cita odontolégica.
Toda persona bajo tratamiento odontoldgico asistiria a una cita odontoldgica. Existe

preocupacion latente porque los tratamientos odontoldgicos se prolonguen.

Palabras clave: Cita odontoldgica, salud publica, odontologia, COVID-19, SARS-

Cov-2, pandemia, cuarentena.



ABSTRACT

Objective: To determine the impact of the SARS-CoV-2 (COVID-19) pandemic on
dental appointments and anxiety in adults of Huaraz city.

Material and methods: The following is a prospective, transversal, descriptive and
observational study. An online survey was answered by 189 citizens with Peruvian
nationality, residing in Huaraz city, that were over 18 years old, through the virtual
platform Google Forms. The results obtained were presented in double entry tables
with simple absolute frequencies, percentages, and totals. To determine the impact
of the SARS-CoV-2 (COVID-19) pandemic on dental appointments and anxiety, the
non-parametrical Chi square test was performed using a significance level of 5%.

Results: The mean age of the answered survey was 38 years. Most of the surveyed
were respecting the quarantine due to the SARS-CoV-2 (COVID-19) pandemic,
from which 35.4% showed feeling anxious and 29.1% calmed about the pandemic.
Women showed to feel more fear and anguish, while men showed to be more
calmed. There was a higher percentage (53.4%) of respondents who would only
attend a dental appointment if it was an emergency. There was a significant
association between anxiety levels and willingness to attend a dental appointment.
The biggest concern was that dental treatments could be prolonged due to the

pandemic.

Conclusion: The SARS-CoV-2 (COVID-19) pandemic has shown to have a
negative impact on dental appointments and anxiety in adults of Huaraz city. Older
adults and adults showed a greater willingness to attend a dental appointment than
younger people. There are no differences between men and women in the
willingness to attend a dental appointment. The level of education was not
determinant whether to attend a dental appointment or not. Anyone undergoing a
dental treatment would attend a dental appointment. There is latent concern that

dental treatments could be prolonged due to the pandemic.

Keywords: Dental appointment, public health, dentistry, odontology, COVID-19,
SARS-Cov-2, pandemic, quarantine.
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I. INTRODUCCION

1.1 REALIDAD PROBLEMATICA:

El 31 de diciembre de 2019, la Oficina de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) en China fue notificada sobre casos de neumonia de etiologia
desconocida, detectadas en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei en China.
Fueron un total de 44 pacientes diagnosticados con neumonia de etiologia
desconocida entre el 31 de diciembre de 2019 hasta el 3 de enero de 2020,
en el cual el agente patdogeno aun no habia sido identificado. Es en el 7 de
enero de 2020 que las autoridades chinas notificaron a la OMS que han
identificado y aislado un nuevo tipo de coronavirus. Posteriormente el 13, 15
y 20 de enero de 2020 se confirmaron los primeros casos importados de esta
nueva enfermedad en Tailandia, Japon y la Republica de Korea

respectivamente.!

El 30 de enero de 2020, la OMS en un comunicado manifiesté que el nombre
de la enfermedad causante del brote debe ser “2019-nCov acute respiratory
disease” (en espanol, “2019-nCov enfermedad respiratoria aguda”), pero es
el 11 de febrero de 2020 que la OMS, en conjunto con la Organizacion Mundial
de Sanidad Animal (OIE) y la Organizacién de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO), ratificaron el nombre de la nueva
enfermedad como COVID-19, abreviatura de “coronavirus disease 2019” (en

espafiol, “enfermedad por coronavirus 2019). 23

En el Perq, el primer caso de COVID-19 en el Peru se confirmé a través de un
comunicado de prensa del entonces presidente Martin Vizcarra Cornejo, el
dia 6 de marzo de 2020.4

El 11 de marzo de 2020 la OMS declar6 oficialmente a la COVID-19 como
pandemia.® Hasta el 23 de febrero de 2021, a nivel mundial hubieron mas de
110 millones de casos confirmados de COVID-19, asi como mas de 2.4
millones de muertes, siendo Ameérica el continente con mayor cantidad de
muertes (52%), seguido de Europa (36%).°

9



1.2

El 1 de abril de 2020 la Direccion Regional de Salud (DIRESA) de Ancash
confirmé el primer positivo a infeccion por coronavirus en la ciudad de Huaraz,
tratdndose de un hombre de 42 afios.” Al 28 de febrero de 2021, en el Perl
hubieron méas de 1.3 millones de casos positivos, de los cuales el
departamento de Ancash cont6 con méas de 45000 casos positivos de COVID-
19, asi como mas de 1900 muertes confirmadas.? Por su parte a la ciudad de
Huaraz le correspondieron mas de 5000 casos positivos y 243 muertes

confirmadas.®

Es conocido por experiencia de pandemias anteriores que una enfermedad
nueva como esta, causa problemas econémicos y sociales importantes a nivel
mundial, afectando las actividades de la vida normal.'® La forma en la que las
autoridades manejan la informacion que se da a la poblacién, como la tasa de
mortalidad, el nUmero de infectados diarios, las zonas con mayor cantidad de
infectados, etc., llevan a que se genere inseguridad y miedo entre la

poblacién.t!

MARCO TEORICO:

El SARS-Cov-2, abreviatura de Coronavirus de tipo 2 causante del sindrome
agudo respiratorio severo, es un nuevo tipo de coronavirus ARN, identificado
por primera vez el 7 de enero de 2020, en un paciente de la ciudad de Wuhan,
Provincia de Hubei, China.’> Es el agente patdégeno causante de la
enfermedad por coronavirus de 2019 o COVID-19, la cual fue declarada como
pandemia por la OMS debido a la rapidez de contagio, sumado a las altas

tasas de este.13

La COVID-19 es una enfermedad que tiene una gran variedad de
presentaciones clinicas.'* 1> Estas van desde pacientes completamente
asintomaticos, hasta pacientes con sintomatologia leve, moderada o severa,
que pueden derivar en muerte en las presentaciones mas graves de la

enfermedad.1®

10



Es importante que, como trabajador en el area de la salud, el odontologo sepa
identificar los sintomas, asi como las formas de transmision de este nuevo
virus, para poder desarrollar la atencion odontologica de manera segura, tanto
para el operador como para los pacientes.!’ Los sintomas mas comunes
descritos por la literatura son fiebre (70%-90%), tos seca (60%-86%), disnea
(53%-80%), fatiga (38%), y mialgias (15%-44%).18 1° Otros sintomas menos
comunes, pero también presentes son nauseas o vomitos, diarrea, cefaleas,
debilidad general y rinorrea, asi como también hiposmia, hipogeusia o en

algunos casos anosmia y ageusia.?®

Dentro del area estomatognatica, hay estudios que sugieren que la infeccién
por SARS-Cov-2 puede producir ampollas o ulceraciones dentro de la cavidad
oral muy similares a las lesiones producidas por una estomatitis herpética, asi
como dolor en el paladar y la lengua.?°® Estos estudios, sin embargo, no son
concluyentes, debido a que el examen intraoral de los pacientes con COVID-
19 representa un riesgo innecesario para el profesional médico u

odontoldgico, por lo cual no suele realizarse.?! 22

A nivel de examenes de laboratorio que pudiera solicitar el cirujano dentista,
es comun que en pacientes con COVID-19 se observe linfopenia (83%),
marcadores inflamatorios elevados (como Proteina C Reactiva), y parametros
de coagulacion alterados (como tiempo de protombina prolongado,

trombocitopenia, dimero-D aumentado o fibrinégeno bajo).

La transmisién del SARS-Cov-2 ocurre principalmente a través de las gotitas
producidas durante la respiracion, exposicion cara a cara con otras personas,
hablar, toser o estornudar.?* El riesgo de contagio es sumamente alto en caso
de encontrarse en contacto cercano con una persona infectada, esto quiere
decir a menos de 2 metros, siendo aun mas riesgoso si la persona es
sintomatica, como por ejemplo si esta persona tosiera.?®> También cabe decir
gue contactos por breves periodos con un infectado asintomatico, si bien no

evitan que haya contagio, es menos probable que ocurra una transmisién.26

11



Es sabido también que, en una menor escala, pueden ocurrir contagios a
través de tocar superficies contaminadas y llevando las manos a los 0jos, nariz
0 boca.?’” Hay estudios que sugieren la transmisién del virus por aerosoles, al
estar expuesto por tiempos prolongados a estos y especialmente en
ambientes cerrados.?® 2° Al momento de una atencién dental rutinaria, en la
mayoria de procedimientos odontolégicos se utiliza piezas de mano con
irrigacion, que permite la difusién de particulas de saliva, sangre y otros fluidos
al aire en forma de aerosoles, sumado a que los consultorios dentales son
ambientes cerrados, y que la mucosa oral es una ruta potencial de alto
contagio del SARS-Cov-2, lo cual es un gran riesgo tanto para el personal de

atencion odontolégica, como para los pacientes.30 3!

En cuanto a la odontologia, es una profesion que es parte de la primera linea
de diagnéstico de COVID-19, debido al tipo de atencion y el contacto cercano
que se tiene con los pacientes.?® Es por esto que para llevar a cabo la atencion

odontoldgica existen recomendaciones.*°

Estas incluyen un triaje de los pacientes para saber sobre su estado general
de salud y si es que hay factores de riesgo de que el paciente pueda padecer
de COVID-19, como por ejemplo una alta temperatura o sintomas de
sospecha como tos y dificultad respiratoria; prescripcién de enjuagues bucales
previos a la cita odontoldgica, sobre todo aquellos que tengan peréxido de
hidrégeno al 1% o povidona al 0.2%, ya que podrian tener efectos sobre el
SARS-Cov-2 y bajar la carga viral, mas no eliminar el virus de la saliva. 3% 33

Una buena técnica de lavado de manos, la cual es una medida crucial para
reducir la transmision del SARS-Cov-2, asi como evitar tocarse l0s 0jos, nariz
y boca si es que no se ha lavado las manos tanto el operador como el paciente;
utilizacion de equipos de proteccion personal para el odontélogo y asistentes,
gue incluyan guantes, mascarillas, batas, lentes, y barreras faciales, que sean
en lo posible descartables; limitacién de procedimientos que puedan generar
aerosoles, no realizarlos de no ser necesarios y utilizar en la medida de lo

posible aislamiento con dique de goma; y la limpieza de superficies

12



1.3

potencialmente contaminadas, que pueden ser las perillas de las puertas,

sillas, escritorios, y el sillén dental. 3% 35 36

ANTECEDENTES:

El 29 de junio de 2020, Peloso M y Cols. realizaron una encuesta a 595
pacientes de clinicas privadas de Brasil, de las ciudades de Maring4, Bauru y
Porto Velho para evaluar el impacto de la cuarentena producto de la pandemia
por COVID-19 en las citas odontologicas y la posicion y preocupaciones de
los pacientes acerca de sus tratamientos odontolégicos en marcha. Los
resultados del cuestionario mostraron que los hombres son mas calmados que
las mujeres. También que la mayoria que se encontraban bajo tratamiento
odontoldgico si asistirian a una cita odontolégica. Hubo una asociacion
significativa entre los sentimientos acerca de la pandemia por COVID-19 y el

nivel de voluntad de asistir a una cita odontoldgica.®’

El 25 de mayo de 2020, Cotrin P y Cols. realizaron una encuesta a 354
pacientes de dos clinicas privadas en Brasil, de las ciudades de Bauru y Porto
Velho, en la que se buscaba evaluar el impacto de la pandemia por
coronavirus y la cuarentena en las citas de tratamiento ortodontico y en los
niveles de ansiedad de los pacientes. Su cuestionario mostré que la mayoria
de ellos estaba respetando la cuarentena, y de los cuales un 44.7% se
encontraba calmado y un 46.3% con miedo 0 ansioso con respecto a la
pandemia. También las mujeres tuvieron niveles mayores de ansiedad que los
hombres, y se encontré una asociacion significante entre el nivel de ansiedad

y la disposicién de acudir a una cita odontoldgica.38

El 20 de agosto de 2015, Lapidos A y Cols. hicieron una revision conceptual
de investigacion cualitativa y cuantitativa acerca del comportamiento de asistir
a una cita odontolégica. El estudio mostré que las barreras para asistir a una
cita odontolégica son multifactoriales, y tienen una relacion de caracter social,
las cuales son barreras psicologicas, estructurales y de conocimientos sobre

salud.3®

13



1.4

1.5.

1.6.

El 18 de enero de 2008, Hallberg U. y Cols. hicieron un estudio buscando
encontrar el porqué algunos padres de familia no llevan a sus hijos a sus citas
odontoldgicas. El estudio mostré que los padres de familia que no llevan a sus
hijos a las citas odontologicas experimentan una sobrecarga de demandas
relacionadas a su vida diaria y su supervivencia. También mostraron que, para
ellos, la promocién de una buena salud, en forma de chequeos dentales con

cierta regularidad, para sus hijos, tiene una baja prioridad.*°

JUSTIFICACION Y PROPOSITO:

El presente proyecto de investigacion se realiz6 durante la pandemia por
SARS-Cov-2 (COVID-19), a 11 meses del primer caso confirmado de COVID-
19 en Peru, 10 meses del primer caso confirmado de COVID-19 en la ciudad
de Huaraz, y en un momento en el que las restricciones gubernamentales para
el control de la pandemia no son tan estrictas como en el inicio de esta. Es de
mucha importancia para el ambito estomatolégico peruano y también global,
porque sirve para evaluar si es que la poblacién de un lugar especifico, en
este caso de la ciudad de Huaraz, considera a las citas odontolégicas como
un servicio de salud al cual acudir durante la pandemia, ademas también servir
como una prediccién de como los ciudadanos huaracinos tomarian el hecho
de acudir a una cita odontolégica durante posibles futuras epidemias o
pandemias por enfermedades nuevas que pudieran afectar a la ciudad, al

pais, o al mundo.

FORMULACION DEL PROBLEMA:

¢,Cudl es el impacto de la pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-19) en las citas

odontologicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz?

HIPOTESIS DE INVESTIGACION:

La pandemia por SARS-Cov-2 ha impactado negativamente en las citas

odontologicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz.

14



1.7. OBJETIVOS:

1.7.1 Objetivo general:

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en

las citas odontologicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz.

1.7.2 Objetivos especificos:

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
en las citas odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de
Huaraz, segun edad.

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
en las citas odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de
Huaraz, segun género.

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
en las citas odontolégicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de
Huaraz, segun nivel de educacion.

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
en las citas odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de
Huaraz, segun si padecen o han padecido sintomas asociados a
Covid-19.

Determinar el impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
en las citas odontolégicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de

Huaraz, segun estar bajo tratamiento odontoldgico.

15



1.8. VARIABLES:

TIPO DE
] ] VARIABLE
VARIABLE DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL ESCALA
CONCEPTUAL (INDICADORES) , DE MEDICION
SEGUN SU
NATURALEZA
Se medira segun la informacion
Efecto producido obtenida en el cuestionario de
Impacto de la por la infeccién Peloso RMy Cols.
pandemia por | causada por el virus (Anexo 2y 3) Cualitativa Nominal
SARS-Cov-2 SARS-Cov-2
(COVID-19) propagada a nivel - Positivo
mundial 4142 - Negativo
- Nulo
Se medira segun la informacion
obtenida en el cuestionario de
Peloso RM y Cols.
(Anexo 2y 3)
Coordinacion de
Cita una fecha y hora Pregunta 9: Si tu dentista se o
. para ser atendido comunicara contigo para Cualitativa Nominal
odontoldgica . .
por un programar una cita/continuar un
odontologo.43 tratamiento durante la
cuarentena, jaceptarias?
-Si.
-S6lo si es una emergencia.
-No.
Se medira segun la informaciéon
Cuadro obtenida en el cuestionario de
caracterizado por Peloso RMy Cols.
sentimientos (Anexo 2y 3)
perturbadores,
incertidumbre, Pregunta 7: ;como te sientes
Ansiedad pavor y miedo, lo respecto a la cuarentena y la Cualitativa Nominal
suficientemente pandemia de COVID-19?

fuertes como para
interferir con las
actividades
cotidianas. 4445

- Siento tranquilidad.
- Siento ansiedad.
- Siento miedo.

- Siento angustia.

- Siento indiferencia.
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TIPO DE

. A ESCALA
CONCEPTUAL (INDICADORES) SEGUNSU | o an
NATURALEZA
:[rrlerr:]por(rjiz w(cjja -Jovenes: 18-29 afios.
Edad 3nsi(r:1l:1ivid?10e “Adultos: 30-59 afios. Cualitativa Ordinal
desde su -Adultos mayores: 60 afios en
nacimiento.43. 46 adlante.
Grupo al que
Género pertenecen los -MascuI!no Cualitativa Nominal
seres humanos -Femenino
de cada sex0.43
-Primaria Completa
-Primaria Incompleta
-Secundaria Completa
, -Secundaria Incompleta
y N'V(?l, de . -Superior No Universitaria
Nivel de educacion mas Completa . ,
., alto al que una . L Cualitativa Ordinal
Educacion persona ha -Superior No Universitaria
llegado. .46 Incompleta

-Superior Universitaria Completa
-Superior Universitaria Incompleta

-Postgrado Completo
-Postgrado Incompleto
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2.1 Tipo de investigacion:

METODOLOGIA

Segun el periodo |Segun la evolucidon Segun la Segun la .
i L, . . Segun la forma de
en que se capta la del fenébmeno comparacion de | interferencia en el
. . . . . recolectar datos
informacion estudiado poblaciones estudio
Prospectivo Transversal Descriptivo Observacional Prolectivo

2.2 Definiciéon de poblacién muestral y muestra:

2.2.1 Caracteristicas de la poblacion muestral:

La poblacién estuvo constituida por ciudadanos de nacionalidad

peruana, residentes en la ciudad de Huaraz, mayores de 18 afos.

2.2.2 Criterios de inclusion:

- Ciudadano de nacionalidad peruana, residente en la ciudad de Huaraz,
mayor de 18 afios, que aceptd participar voluntariamente del estudio

firmando el consentimiento informado.

2.2.3 Criterios de exclusion:
- Ciudadano residente en la ciudad de Huaraz, de nacionalidad

extranjera.
2.2.4 Disefio estadistico de muestreo:
Unidad de muestreo:
Ciudadano residente en la ciudad de Huaraz, mayor de 18 afios, que
cumplié con los criterios de seleccion.
Unidad de analisis:

Ciudadano residente en la ciudad de Huaraz, mayor de 18 afos, que

cumplié con los criterios de seleccion.
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Tamafio muestral:

Se realiz6 una prueba piloto con una poblacion aleatoria de 30 individuos
que cumplieron con los criterios de inclusion, la cual fue necesaria
determinar el tamafio muestral 6ptimo para realizar el presente estudio.
Se calculd el tamafio de la muestra a partir de la formula para estimar
una media cuando no se tiene conocimiento del tamafio de la
poblacion y algunos de los datos fueron obtenidos de la prueba piloto

que se realizd previamente de esta investigacion:

Za? x o
=T
Donde:

Z= nivel de confianza (1.962).

o= Desviacion estandar de la prueba piloto (0.344).

E= Margen de error (0,5).
Por lo tanto:

3 1.96% x 0.118%

"= TT0.052
0455

"= 00025

n =181.32

El tamafio de muestra minimo fue de 181.

2.2.5 Tipo de muestreo: No probabilistico por conveniencia.
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2.3

2.4

2.5

Recoleccion de datos:

2.3.1 Método de recoleccion de datos:

Se empled el método encuesta, a través de un cuestionario, el fue fue
aplicado via virtual a través de la plataforma Google Forms (Google LLC,
Mountain View, CA, USA).

2.3.2 Instrumento de recoleccién de datos:

Se empled un cuestionario virtual, a través de la plataforma Google Forms
(Google LLC, Mountain View, CA, USA), que fue traducido al espafiol del
estudio realizado por Peloso RM y Cols. (Anexo 1, 2 y 3), en los
ciudadanos de nacionalidad peruana, residentes en la ciudad de Huaraz,
mayores de 18 afios, que aceptaron participar voluntariamente del estudio

firmando el consentimiento informado (Anexo 5).

Validaciéon del instrumento:

El cuestionario se encuentra correctamente validado por el estudio realizado

por Peloso RM y Cols. publicado el 29 de junio de 2020. (Anexo 1)

Confiabilidad del instrumento:

Se realiz6 una prueba piloto, en la cual participaron 30 ciudadanos de
nacionalidad peruana, residentes en la ciudad de Huaraz, mayores de 18
afios, que aceptaron participar voluntariamente del estudio piloto firmando el
consentimiento informado. Se empleo el coeficiente Alfa de Cronbach, en el
cual se obtuvo un valor de 0.772, lo cual indica que el instrumento tiene una

fuerte confiabilidad. (Anexo 5)
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2.6 Procesamiento y andlisis de datos:

2.6.1 De la aprobacion del proyecto:

La aprobacion del presente estudio de investigacion se dio a través de la
evaluacion y aprobaciéon del mismo por parte del Comité de Investigacion
de la Escuela Profesional de Estomatologia de la Universidad Privada
Antenor Orrego.

2.6.2 De la autorizacion para la ejecucion:

Se solicité el permiso a las autoridades de la Universidad Privada Antenor
Orrego, explicando la importancia de poder ejecutar el presente estudio
de investigacién, para asi poder contar con los permisos correspondientes

para su ejecucion. (ANEXO 6)

2.6.3 Procedimiento de recoleccién de datos:

El cuestionario correctamente validado por el estudio realizado por Peloso
RM y Cols., posteriormente traducido al espafol (Anexo 3) estuvo
disponible para ser respondido por 3 dias (72 horas) a través de la
plataforma Google Forms (Google LLC, Mountain View, CA, USA). Los
participantes respondieron preguntas acerca de su edad, género, nivel de
educacion, si es que tienen o han tenido sintomas asociados a COVID-
19, la forma en la que cumplen la cuarentena, si es que trabajan o
estudian, la forma en la que se sienten con respecto a la cuarentena y la
pandemia por coronavirus, la necesidad o si se encuentran bajo
tratamiento odontologico, si es que aceptarian acudir a una cita
odontologica si es que su dentista se comunicara para programar una cita
0 continuar con algun tratamiento, su preocupacion al acudir a una cita
odontoldgica, su preocupacion sobre cdmo la cuarentena y la pandemia
pueden afectar los tratamientos dentales y sobre qué consideran
importante dentro de un consultorio dental en la etapa actual de la

pandemia. Las respuestas fueron recibidas y transcritas por el
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2.7

2.8

investigador principal a una hoja de calculo en el programa Microsoft Excel
(Microsoft Corp, Redmond, USA).

2.6.4 Plan de procesamiento estadistico para analisis de datos:

Todas las respuestas obtenidas fueron procesadas utilizando el programa
IBM SPSS Statistics vs 22.0. Se utilizé la prueba estadistica Chi cuadrado,
y los resultados producto del analisis estadistico se presentaron a través
de tablas de doble entrada con frecuencias absolutas simples, porcentajes

y totales.

Principios bioéticos:

Para hacer posible la ejecucion de la presente investigacion, se necesité de la
autorizacion de la Facultad de Medicina y del Comité de Bioética de la
Universidad Privada Antenor Orrego, por lo cual se cumplié con el Cadigo de
Bioética de la Universidad Privada Antenor Orrego, promulgado en 2016 y
modificado en 2017. (ANEXO 7).

Ademas, se siguio lo que dicta la Declaracion de Helsinki, adoptada por la 18°
Asamblea Médica Mundial (Helsinki, 1964), revisada por la 29° Asamblea
Médica Mundial (Helsinki, 1964) y modificada en Fortaleza - Brasil, octubre
2013.

Por dltimo, este estudio tuvo en consideracion y respeto todo lo estipulado en
la Ley General de Salud (Ley N.° 26842).

Limitaciones:

Las limitaciones de este estudio fueron:

e Ellugar de residencia del investigador en la ciudad de Huaraz, Ancash, el
cual es el mismo en el que se desarrollara el estudio; puesto que el equipo
de revision y el resto del equipo de investigacion del presente proyecto se
encontro en la ciudad de Trujillo, La Libertad.

e El tamafo muestral limitado y moderado utilizado para el estudio, porque
no abarco a la poblacién total de la ciudad de Huaraz.
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.  RESULTADOS

El objetivo general del presente estudio fue determinar Impacto de la pandemia por
SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas odontologicas y la ansiedad en adultos de la
ciudad de Huaraz a través de una encuesta virtual. Se obtuvieron un total de 189

respuestas a la encuesta:

La edad media de los encuestados fue 38 afios (desviacion estandar: 15 afios)

(Pregunta 1)

La mayoria de encuestados fueron hombres (101 de 189, que representan 53,4%
de los encuestados) con una edad media de 41 afios (desviacion estandar: 15
afos), mientras que en el grupo de mujeres (88 de 189, que representan 46,6% de
los encuestados) tuvieron una edad media de 35 afios (desviacion estandar: 13

anos). (Pregunta 2)

Con respecto al nivel de educacién, el mayor porcentaje de encuestados se
encuentra en adultos con educacién superior universitaria completa (70 de 189)
siendo el 37% de los encuestados, y en segundo lugar adultos con educacion
universitaria incompleta (39 de 189), siendo el 20,6% de encuestados. (Pregunta 3)
De los encuestados, 43 (siendo el 22,8%) refirid presentar o haber presentado

sintomas relacionados con la COVID-19. (Pregunta 4)

Con respecto a la cuarentena (Preguntas 5y 6), 78,8% (149 de 189) dijeron que
salen de casa so0lo si es necesario, 11,6% (22 de 189) dijeron que salen de casa
con la misma frecuencia que antes y 3,7% (7 de 189) dijeron que nunca salen de
casa. Solo el 5,8% (11/189) dijeron no estar haciendo cuarentena. La mayoria de
encuestados que representan el 54,5% (103 de 189) mencionaron que
trabajan/estudian desde casa, mientras que el 36% (69 de 189) salen de casa para
trabajar/estudiar. Los encuestados restantes que son el 9% (17 de 189) no

trabajan/estudian.

Con respecto al sentimiento de los encuestados con respecto a la cuarentena y la
pandemia de COVID-19 (Pregunta 7), 35,4% (67 de 189) sintieron ansiedad, 29,1%
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(55 de 189) sintieron tranquilidad, 20,1% (38 de 189) sintieron angustia, 13,2% (25

de 189) sintieron miedo y 2,1% (4 de 189) sintieron indiferencia.

La mayoria de encuestados (153 de 189; es decir el 81%) no se encontraban
recibiendo algun tratamiento odontolégico, mientras que en el 19% restante que si
esta recibiendo tratamiento odontoldgico, la mayoria (18 de 189; 9,5%) del total de
encuestados se encuentran bajo tratamiento restaurativo, los cuales representan el
50% (18 de 36) de los encuestados que estan recibiendo tratamiento odontolégico.

(Pregunta 8)

Si el dentista se comunicara con los encuestados para programar una cita o
continuar un tratamiento durante la pandemia, el 53,4% (101 de 189) aceptaria sélo
si es una emergencia, el 39,2% (74 de 189) aceptaria sin condiciones y el 7,4% (14

de 189) no aceptaria acudir a la cita odontolégica. (Pregunta 9)

Con respecto a las preocupaciones en caso de asistir a una cita odontoldgica, a un
50,8% (96 de 189) le preocups contagiarse o contagiar a su familia, un 30,7% (58
de 189) creyd que los consultorios dentales pueden ser lugares con mayor riesgo
de contagio y un 6,9% (13 de 189) que su tratamiento no sea tan urgente como
para asistir a una cita odontoldgica. Sélo a un 11,6% (22 de 189) no le preocup6

asistir a una cita odontolégica. (Pregunta 10)

Con respecto al impacto que la cuarentena puede tener sobre los tratamientos
dentales actuales, al 43,9% (83 de 189) le preocupd que se prolongue su
tratamiento, con respecto a los resultados y poder terminar su tratamiento, a un
31,7% (60 de 189) no le preocupod para nada el impacto de la cuarentena sobre los
tratamientos dentales y al 24,3% (46 de 189) le preocup6 perder la inversion que

puedan hacer o que sus problemas dentales empeoren. (Pregunta 11)

Para los encuestados lo primordial en un consultorio dental fue que haya equipos
de proteccion personal para los pacientes (69,8%; 132 de 189), que haya alcohol
en gel en la recepcidon para el uso de los pacientes (66,1%; 125 de 189), que el
dentista use una nueva bata descartable con cada paciente (60,8%; 115 de 189),

gue el dentista use una nueva mascarilla N95 con cada paciente (54,5%; 103 de
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189), y en un menor porcentaje que no hayan otros pacientes ademas de ellos en
la sala de espera (38,6%; 103 de 189). (Pregunta 12)

Hubo relacion estadisticamente significante entre los sentimientos con respecto a
la cuarentenay la pandemia, y la voluntad de ir a una cita odontoldgica. Hubo mayor
predileccion por asistir a una cita odontolégica solo si se tratara de una emergencia
en todos los grupos de sentimientos con respecto a la cuarentena y la pandemia,
asi como en todos los grupos hubo un porcentaje bastante inferior con respecto a
los que no acudirian a una cita odontolégica, y otro buen porcentaje que si acudirian

sin ninguna condicion (Tabla 1).

Se comparé los resultados segun el grupo etario que fue agrupado en 18-29 afios;
jovenes; 30-59 afios: adultos; y 60 afios en adelante: adultos mayores, para la
pregunta 9, que es la que indico directamente la voluntad de asistir a una cita
odontoldgica durante la pandemia (Tabla 2). Se observé que en el grupo de adultos
mayores no hay ninguno que no asistiria a una cita odontolégica, y que el porcentaje
de asistencia sin condiciobn es mucho mayor al de asistencia solo si es una
emergencia (Grafico 1). En el grupo de adultos, la mayoria asistiria sélo si es una
emergencia, mientras que en el grupo de jovenes, asistirian sin condicién o solo si

es una emergencia por igual (Gréficos 2 y 3).

También se realiz6 comparaciones entre las respuestas obtenidas, segun el
género, para poder evaluar el impacto de la pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-
19) en las citas odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, de
las preguntas 7 (¢,COmo te sientes respecto a la cuarentena y la pandemia de
COVID-19?), 9 (Si tu dentista se comunicara contigo para programar una
cita/continuar un tratamiento durante la cuarentena, ¢aceptarias?) y 11 (¢, Qué es
lo que te preocupa del impacto que la cuarentena puede tener sobre tus
tratamientos dentales actuales?), por ser las mas representativas para evaluar
directamente la asistencia a una cita odontoldgica y la ansiedad con respecto a la

pandemia (Tabla 3).

Comparando los resultados entre géneros, para la pregunta 7, se evidencio que los

hombres mencionaron sentirse mas calmados que las mujeres. Por otro lado, las
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mujeres mencionaron sentir mas miedo y angustia que los hombres. En cuanto a
los sentimientos de ansiedad e indiferencia, en ambos sexos hubo resultados
bastante similares (Gréfico 4). Para la pregunta 9 se puede apreciar que no hay
diferencias amplias entre ambos sexos. (Gréfico 5). Por dltimo, para la pregunta 11
se observa que los hombres se preocupan menos sobre el impacto que pudiera

tener la cuarentena sobre sus tratamientos dentales que las mujeres.

A su vez, las mujeres mostraron mayor preocupacion que los hombres con respecto
a perder la inversion que se pudiera hacer o que sus problemas dentales empeoren,
mientras que los hombres mostraron una mayor preocupacion que las mujeres con
respecto a que haya prolongamientos en los tratamientos y sus resultados, y poder
terminar el tratamiento (Grafico 6). Los resultados para las preguntas 7 y 9 fueron

estadisticamente significantes.

Asi mismo, se comparo los resultados segun el nivel de educacién, de igual manera
con las preguntas 7, 9 y 11 por ser las mas representativas para evaluar
directamente la voluntad de asistencia a una cita odontolégica y la ansiedad con

respecto a la pandemia (Tabla 4).

Se evidencia que el sentimiento mas predominante sin importar el nivel de
educaciéon fue la ansiedad, seguido de la tranquilidad. Ningun encuestado con
educacién superior universitaria incompleta mostro indiferencia (Grafico 7). Tanto
los encuestados con educacion superior universitaria completa como los de otros
grupos de nivel de educacion tuvieron predileccién por asistir a una cita solo si es
una emergencia, mientras los de educacidn superior universitaria incompleta
mostraron una eleccion por igual por asistir sin condicion o so6lo si es una

emergencia (Gréfico 8).

Tanto los encuestados con educacion superior universitaria completa como los de
otros grupos de nivel de educacién mostraron mayor preocupacion por que los
tratamientos se prolonguen, mientras que los de educacion superior universitaria
incompleta mostraron estar menos preocupados 0 se preocuparon por perder su

inversion (Grafico 9).
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También se comparo los resultados segun padecer o haber padecido sintomas
asociados a COVID-19, con las preguntas 7, 9y 11, por ser las mas representativas
para evaluar directamente la asistencia a una cita odontologica y la ansiedad con
respecto a la pandemia. Todos los resultados de esta comparacion fueron

estadisticamente significantes (Tabla 5).

Se puede apreciar que los sentimientos de mayor prevalencia entre los que
padecen o han padecido sintomas asociados a COVID-19 son ansiedad y angustia,
mientras que en los que padecen o no han padecido sintomas relacionados a
COVID-19 son ansiedad y tranquilidad. Un porcentaje muy pequefio de ambos
grupos sintieron indiferencia (Grafico 10). Dentro del grupo que experimenta o ha
experimentado sintomas, la mayoria asistiria a una cita odontolégica sin condicién,
mientras que del grupo sin sintomas, preferiria acudir sé6lo si se trata de una

emergencia (Grafico 11).

En ambos grupos la mayor preocupacion esta en que se prolongue el tratamiento,
pero en el grupo con experiencia de sintomas, hay una mayor preocupacion en
segundo lugar por perder la inversion, mientras que en el grupo sin sintomas hay

un porcentaje mucho mayor que refiere no estar preocupado (Grafico 12).

También se comparé los resultados segun si el encuestado se encontraba bajo
tratamiento o no de igual manera con las preguntas 7, 9 y 11, por ser las mas
representativas para evaluar directamente la asistencia a una cita odontologica y la
ansiedad con respecto a la pandemia. Todos los resultados de esta comparacion
fueron estadisticamente significantes (Tabla 6).

Se puede evidenciar que el sentimiento de mayor prevalencia entre los
encuestados que se encontraban bajo tratamiento fue la ansiedad, mientras que
entre los que no se encontraban bajo tratamiento fueron la tranquilidad y la
ansiedad. También no hubo ningln encuestado bajo tratamiento que sintiera
indiferencia (Grafico 13). Por otro lado hubo pocos encuestados que no acudirian
a una cita odontologica o continuarian con un tratamiento durante la pandemia, de

los cuales ninguno pertenecia al grupo de encuestados bajo tratamiento.
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Hubo una mayor predisposicion de asistir a una cita odontolégica sin ninguna
condicion entre los pacientes bajo tratamiento, mientras los que no se encontraban
bajo tratamiento prefirieron acudir solo si se trata de una emergencia (Gréfico 14).
A ambos grupos les preocup6 mas que pueda haber prolongamientos en sus
tratamientos, mientras que a los que se encontraban bajo tratamiento les preocupa
mas perder su inversion o que sus problemas dentales empeores y los que no se
encontraban bajo tratamiento mostraron sentir mucha menos preocupacion que el

grupo que si estaba bajo tratamiento (Grafico 15).

Tabla 1. Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz.

Respuestas Si No Si, solo si es una emergencia p-value
Siento tranquilidad n=55 0 0 0 X?=68.61
N %) 24 (43.6%) 5 (9.1%) 26 (47.3%) —orss
E'?;t)o ansiedad n = 67 29 (43.3%) 2 (3.0%) 36 (53.7%) 0.000*

0
E’?;;O miedo n =25 10 (40.0%) 1 (4.0%) 14 (56.0%)
E"Z)r/‘:;’ angustian = 38 10 (26.3%) 5 (13.2%) 23 (60.5%)
zlz;t;) indiferencia n = 4 1.(25.0%) 1 (25.0%) 2 (50.0%)

(1)

*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado
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Tabla 2. Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, segun edad.

Jovenes (18-29 afios) p-value

N° %
Si 33 17.5% X?= 65.00
S6lo si es una emergencia 33 17.5% 0.000*
No 4 2.1%

Adultos (30-59 afios)

N % X?=16.00
Si 39 20.6% 0.000*%
Solo si es una emergencia 62 32.8%
No 10 5.3%

Adultos mayores (60 afios a mas)

N° %
si 2 1.1% X000
So6lo si es una emergencia 6 3.2% 1.000
No 0 0.0%
TOTAL 189 100.0%

*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado

Gréfico 1. Adultos mayores con respecto a la voluntad de asistencia a una cita

odontologica (Pregunta 9).

Si tu dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar

un tratamiento durante la cuarentena, ;aceptarias? (>60 afos)

= No

u Sj
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Gréfico 2. Adultos con respecto a la voluntad de asistencia a una cita
odontolégica (Pregunta 9).

Si tu dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar
un tratamiento durante la cuarentena, ;aceptarias? (30-59 afios)

= No
u Sj

= Solo si es una emergencia

Grafico 3. Jovenes con respecto a la voluntad de asistencia a una cita
odontolégica (Pregunta 9).

Si tu dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar
un tratamiento durante la cuarentena, ;aceptarias? (18-29 afios)

= No

u Sj

= Sélo si es una emergencia
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Tabla 3: Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, segun
género.

Femenino Masculino
Preguntas N° % N° % p-value
Siento tranquilidad 13 6.9% 42 22.2%
Siento ansiedad 33 17.5% 34 18.0%
Siento miedo 17 9.0% 8 4.2%  ye-6500
Siento angustia 22 11.6% 16 8.5% 0.000*
Siento indiferencia 3 1.6% 1 0.5%
Pregunta 7 88 46.6% 101 53.4%
No 5 2.6% 9 4.8%
Si 33 17.5% 41 21.7%  xe=16.00
Sélo si es una emergencia 50 26.5% 51 27.0%  0.000"
Pregunta 9 88 46.6% 101 53.44%
No estoy preocupado/a 29 15.3% 31 16.4%
Que pierda la inversién que hice
(tiempo/dinero0) o que mis 25 13.2% 21 11.1%
problemas dentales empeoren X;:Foz-fl’o
Que se prolongue mi tratamiento, 1.000

con respecto a los resultados y 34 18.0% 49 25.9%
poder terminar mi tratamiento
Pregunta 11 88 46.6% 101 53.44%
*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado

Grafico 4. Comparacion entre géneros para pregunta 7.

¢,Como te sientes respecto a la cuarentenay la pandemia de COVID-19?

25.0% 22.2%
0,
20.0% 17 5op8:0%
15.0% 11.6%
0,
10.0%  6.9% 9.0% 8.5%
| o |
U7 1.6%
0.5%
005 ] -0
Siento Siento  Siento miedo  Siento Siento
tranquilidad ansiedad angustia indiferencia

B Femenino B Masculino
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Grafico 5. Comparacion entre géneros para pregunta 9.

Si tu dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar
un tratamiento durante la cuarentena, ¢aceptarias? (18-29 afios)

30.0% 27.0%
2 0,
25.0% 21.7%
20.0% 17.5%
15.0%
10.0%
4.8%
5.0% 2.6%
0.0% I
No Si Sdlo si es una

emergencia

B Femenino M Maculino

Gréfico 6. Comparacion entre géneros para pregunta 11.

¢ Qué es lo que te preocupa del impacto que la cuarentena
puede tener sobre tus tratamientos dentales actuales?

30.0% 25.9%
25.0%
20.0% 13q 164% 18.0%
-2 /0 13.2%

15.0% 11.1%
10.0%

5.0%

0.0%

No estoy preocupada Que pierda la inversion que hice Que se prolongue mi tratamiento,
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Tabla 4. Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, segun nivel

de educacion.

Superior Superior
Universitaria  Universitaria Otros
Preguntas p-value
Completa Incompleta
N° % N° % N° %

Siento tranquilidad 22 11.6% 12 6.3% 21 11.1%
Siento ansiedad 24 12.7% 14 7.4% 29 15.3%
Siento miedo 9 4.8% 5 2.6% 11 5.8% xe-4409
Siento angustia 13 6.9% 8 42% 17 9.0% 0000
Siento indiferencia 2 1.1% 0 0.0% 2 1.1%

Pregunta 7 70 37.0% 39 20.6% 80 42.3%
No 5 2.6% 3 1.6% 6 3.2%
Si 27 14.3% 18 9.5% 29 15.3% xe=2788
Sélo si es una emergencia 38 20.1% 18 95% 45 23.8% 0000

Pregunta 9 70 37.0% 39 20.6% 80 42.3%
No estoy preocupada 24 12.7% 14 74% 22 11.6%
Que pierda la inversion que hice
(tiempo/dinero) o que mis 14 7.4% 14 7.4% 18 9.5%
problemas dentales empeoren

X?=32.47

Que se prolongue mi
tratamiento, con respecto a los
resultados y poder terminar mi
tratamiento

32 16.9% 11 58% 40 21.2%

Pregunta 11 70 37.0% 39 20.6% 80 42.3%
*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado

Grafico 7. Comparacion del nivel de educacion para la pregunta 7.
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Gréfico 8. Comparacion del nivel de educacion para la pregunta 9.

Si el dentista se comunicara para programar una cita o
continuar con un tratamiento durante la pandemia,
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Grafico 9. Comparacion del nivel de educacion para la pregunta 11.
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Tabla 5. Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, segln si

padecen o han padecido sintomas asociados a COVID-19.

Preguntas NO S| p-value
N° % N° %

Siento tranquilidad 46 24.3% 9 4.8%

Siento ansiedad 50 26.5% 17 9.0%

Siento miedo 21 11.1% 4 2.1%  xe-2800

Siento angustia 26 13.8% 12 6.3% 000"

Siento indiferencia 3 1.6% 1 0.5%
Pregunta 7 146 77.2% 43 22.8%

No 11 5.8% 3 1.6%

Si 52 27.5% 22 11.6%  xe=28.00

Sélo si es una emergencia 83 43.9% 18 9.59% 0000
Pregunta 9 146 77.2% 43 22.8%

No estoy preocupado/a 50 26.5% 10 5.3%

Que pierda la inversion que hice
(tiempo/dinero) o que mis 30 15.9% 16 8.5%

problemas dentales empeoren X2=32 00
Que se prolongue mi tratamiento, 0.000*
con respecto a los resultados y 66 34.9% 17 9.0%
poder terminar mi tratamiento

Pregunta 11 146 77.2% 43 22.8%

*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado

Gréfico 10. Comparacion segun tener sintomas de COVID-19 para la pregunta 7.
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Gréfico 11. Comparacion segun tener sintomas de COVID-19 para la pregunta 9.

Si el dentista se comunicara contigo para programar una cita
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Grafico 12. Comparacion segun tener sintomas de COVID-19 para la pregunta
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Tabla 6. Impacto de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz, segun estar
bajo tratamiento odontoldgico.

Preguntas NO S| p-value
N° % N° %
Siento tranquilidad a7 24.9% 8 4.2%
Siento ansiedad 50 26.5% 17 9.0%
Siento miedo 19 10.1% 6 3.2%  xe-2800
Siento angustia 33 17.5% 5 2.6% 0.000*
Siento indiferencia 4 2.1% 0 0.0%
Pregunta 7 153 81.0% 36 19.0%
No 14 7.4% 0 0.0%
Si 52 27.5% 22 11.6%  xe=28.00
Sélo si es una emergencia 87 46.0% 14 7.4% 0.000*
Pregunta 9 153 81.0% 36 19.0%
No estoy preocupado/a 56 29.6% 4 2.1%
Que pierda la inversion que hice
(tiempo/dinero) o que mis 34 18.0% 12 6.3%
problemas dentales empeoren X2=32.00
Que se prolongue mi tratamiento, 0.000*
con respecto a los resultados y 63 33.3% 20 10.6%
poder terminar mi tratamiento
Pregunta 11 153 81.0% 36 19.0%

*Estadisticamente significante para p < 0.05; Prueba Chi-cuadrado

Grafico 13. Comparacion segun encontrarse bajo tratamiento para la pregunta 7.
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Gréfico 14. Comparacion segun encontrarse bajo tratamiento para la pregunta 9.

Si el dentista se comunicara contigo para programar una
cita o continuar un tratamiento durante la pandemia,
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Gréfico 15. Comparacion segun encontrarse bajo tratamiento para la pregunta 11.
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IV. DISCUSION

Los resultados de la presente investigacion mostraron que un gran porcentaje
(82,5%) de los encuestados estan respetando la cuarentena, y que mas de la mitad
de participantes (54,5%) trabajaban o estudiaban desde casa, lo cual es bueno
debido a que cuando se realiza el estudio la pandemia se encuentra en una fase
bastante avanzada, e incluso en plena segunda ola de contagios®, siendo la
cuarentena y el trabajo/estudio remoto de las mejores medidas para detener el
contagio de la COVID-19.%?

Sin embargo, hay un gran porcentaje de los encuestados (68.8%) refirieron tener
sentimientos asociados a la ansiedad con respecto a la cuarentena y la pandemia
de COVID-19 (ansiedad, angustia y miedo), mientras que un porcentaje menor
(31.2%) se mantienen tranquilos o indiferentes. Esto podria deberse a la
informacion a la que los encuestados y la poblacion en general se ve expuesta a
diario, como el nimero de muertes o infectados diarios, lo cual puede llevar a que

se generen estos sentimientos de ansiedad.!

De todas las respuestas obtenidas, un 39,2% menciond que si asistiria a una cita
odontoldgica, un 53,4% que asistiria solo si es una emergencia, y sélo un 7,4% que
no asistiria. Esto denota una gran voluntad de asistencia a una cita odontolégica
durante la pandemia, con un porcentaje total de 92,6% de voluntad de asistencia
total, por lo que no hay un gran rechazo. Por el contrario, pese a la pandemia
muchos aun consideran asistir a una cita, al menos si es que se trata de una
emergencia. En concreto, si hubo una mayor predileccion por asistir a una cita sélo
si es una emergencia, por encima de asistir sin ninguna condicion, sin importar su
nivel de ansiedad con respecto a la cuarentena, lo cual podria deberse a la
informacion que maneja la poblacion con respecto a la pandemia en una etapa tan

avanzada de esta, asi como de la atencién odontoldgica.% 1t

Segun la edad, es de mucho interés ver que en el grupo de adultos mayores (de 60
afios a mas) no haya habido ningun encuestado que no tenga la voluntad de asistir
a una cita odontoldgica, puesto que este grupo etario representa el grupo de mayor

riesgo frente a la COVID-19. 22 23 Por otro lado los adultos mostraron mayor
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predileccion por acudir a una cita sélo si se trata de una emergencia, mientras que
los jovenes tuvieron igual de predileccidon por asistir si es que se trata de una
emergencia o asistir sin ninguna condicion, pudiendo deberse esto a que los adultos
de la ciudad si consideran dentro de su prioridad diaria a la salud oral.*°

La gran mayoria (81%) no se encontraba recibiendo algun tratamiento
odontoldgico, lo cual puede deberse a una reduccion de las atenciones
odontoldgicas producto de la pandemia, a la falta de conocimientos sobre salud oral
0 a que para la poblacion huaracina, recibir atencion odontoldégica no es una
prioridad dentro de sus gastos o demas actividades.3> 3° 40 Sin embargo este grupo
se mostré mas tranquilo que el grupo que si se encuentra bajo tratamiento, lo cual
podria deberse a la condicional que tienen este grupo de encuestados de tener que
asistir a sus citas para poder concluir con sus tratamientos.3” 38 Esto se evidencia
cuando la mayor preocupacion de los que estan bajo tratamiento es que estos se

prolonguen.

Segun el género, los hombres se encontraron mas calmados, mientras que las
mujeres mencionaron sentir mas miedo y angustia, sin embargo no fue
condicionante para que haya alguna diferencia en la voluntad de asistencia a una
cita odontolégica ya que hubo resultados muy similares. Esto es algo fuera de lo
comun ya que la literatura sugiere que las mujeres son mas participativas con la
atencion odontolégica que los hombres3® 45, pero esto podria tener una explicacion
en que las mujeres se encontraron con mayor temor y angustia con respecto a la
cuarentena y la pandemia por COVID-19, lo cual podria haber bajado su nivel de
voluntad de asistencia a una cita, teniendo como resultado que se asemeje al de

los hombres.

Cabe resaltar que tanto las autoridades como los mismos odontélogos sugieren que
hasta que la situacion de la pandemia pase, los tratamientos odontologicos pueden
esperar a menos que se trate de una emergencia®® 2, lo cual también podria
estabilizar los niveles de voluntad de asistencia a citas odontoldgicas entre ambos

Sexos.
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Por nivel de educacion, se evidencio todos los grupos tuvieron un sentimiento
predominante de ansiedad, seguido de tranquilidad. Hubo también una predileccion
amplia en todos los grupos por asistir a una cita odontolégica sélo si es una
emergencia. Dentro de las preocupaciones con respecto a los tratamientos, en
todos los grupos hubo una mayor preocupacion porgue estos se prolonguen. Esto
nos indica que sin importar el nivel de educacion, el miedo y ansiedad producto de
la cuarentena y la pandemia por COVID-19 no distingue entre el nivel de
conocimientos, y que la mayoria prefiere que sus tratamientos odontolégicos no se

prolonguen,10: 11, 37,38

En la comparacion segun tener o haber padecido sintomas de COVID-19, se
evidencié que es menor el porcentaje de aquellos que siente miedo siempre y
cuando hayan padecido sintomas, lo cual podria deberse a que como son
individuos previamente infectados o posiblemente infectados por SARS-CoV-2, ya
no tienen la preocupacion de poder ser infectado de nuevo.®¢ También es mayor el
porcentaje de encuestados que ya han tenido sintomas que si irian a una cita
odontoldgica sin condicion, mientras que los que no, es mayor sélo si hay una

emergencia, lo cual podria tener la misma causa previa.

Los resultados del presente estudio son consistentes con el estudio realizado por
Peloso M y Cols.?’, ya que también se ha encontrado una asociacion significativa
entre los sentimientos acerca de la pandemia por COVID-19 y el nivel de voluntad
de asistir a una cita odontoldgica, asi como también el hecho de encontrarse bajo
tratamiento odontolégico significa una mayor predisposicion para asistir a una cita
odontoldgica, y por ultimo, también se encontré que hay mas preocupacion en la
prolongacion de los tratamientos al igual que este estudio, y que la mayoria de los
gue sintieron ansiedad tienen mayor predisposicion de acudir a una cita solo si se

trata de una emergencia.

Los resultados del presente estudio también son consistentes con el estudio
realizado por Cotrin P y Cols.3® ya que mientras su estudio mostraba que hay un
impacto de la pandemia por COVID-19 en las citas ortodonticas y la ansiedad de
los pacientes, el presente estudio también ha demostrado que hay un impacto en

las citas odontologicas en general y la ansiedad de los pacientes, asi como
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semejanzas en encontrar mayor ansiedad en las mujeres que los hombres y que la

prolongacion de los tratamientos es lo que mas preocupa a los encuestados.

Una de las limitaciones del estudio fue el tamafo muestral limitado utilizado para el
estudio, porque no abarca a la poblacion total de la ciudad de Huaraz. Sin embargo,
la informacion obtenida se podria utilizar para hacer modificaciones a areas de la
salud como la odontologia para poder manejar mejor las atenciones médicas y/o
odontoldgicas en tiempos de pandemia por COVID-19. El tipo de muestreo fue
probabilistico por conveniencia, por lo que no se pueden generalizar estos
resultados a toda la poblacion en general. Aun asi, se pueden utilizar como una
vista general y superficial a las preocupaciones, miedos y forma de ver las citas
odontoldgicas durante la cuarentena y pandemia en la ciudad de Huaraz. Esta
encuesta también puede brindar informacion valiosa para los centros de atencion
odontologica y también a los dentistas, que pueden saber qué esperar de sus

pacientes.

V. CONCLUSIONES
La presente investigacion evidencio las siguientes conclusiones:

e La pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-19) ha mostrado tener un impacto
negativo en las citas odontolédgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de
Huaraz, debido a que hay un mayor porcentaje de personas que asistirian a una
cita odontoldgica sélo si se trata de una emergencia (53,4% contra 39,2% que
si asistiria sin ninguna condicién), y hay un porcentaje, aunque bastante menor,
que no asistiria para nada a una cita (7,4%), asi como también hay una amplia
mayoria (68,7%) de adultos que tienen sentimientos propios de la ansiedad,
como angustia y miedo, contra el porcentaje menor que se sintieron calmados
o indiferentes (29,1% y 2,1%, respectivamente) con respecto a la cuarentena y
la pandemia.

e Los adultos mayores y los adultos mostraron mayor voluntad de asistencia a
citas odontoldgicas si se trata de una emergencia, mientras que los jévenes

asistirian por igual si se tratara de una emergencia o no.
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Las mujeres son mas ansiosas que los hombres sobre la cuarentena y la
pandemia, pero esto no muestra que haya amplias diferencias significativas en
la voluntad de asistir a una cita odontoldgica entre ambos sexos.

No fue un factor determinante el nivel de educacion para asistir o no a una cita
odontoldgica, puesto que la mayoria prefirid6 acudir solo si se trataba de una
emergencia, ni para generar sentimientos de ansiedad por la cuarentena y la
pandemia.

Las personas que han padecido sintomas asociados a COVID-19 tienen mayor
predisposicién por asistir a una cita odontologica, mientras que las que no,
prefieren asistir solo si es una emergencia.

Las personas bajo tratamiento odontolégico mostraron mayores sentimientos de
ansiedad en comparacion a los que no se encontraban bajo tratamiento, que
por el contrario se sintieron mas calmados, y también estuvieron dispuestos a

asistir a una cita odontolégica

VI. RECOMENDACIONES

Replicar el estudio con un tamafio muestral mas amplio, sobre todo segun el
grupo etario de adultos mayores.

Replicar el estudio en poblaciones de otras ciudades para tener un mejor
panorama del impacto de la pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad.

Realizar estudios similares en otras ramas de atencion meédica, diferentes a la

odontologia.
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VIIl. ANEXOS
ANEXO 1

1. How old are you?

2. Gender: ( ) Male ( ) Female

3. Where do you live (City/State)?

4. Have you had or are you experiencing symptoms of COVID-19?

()Yes()No
5. How are you complying the quarantine?

( ) 1 don't leave home for nothing
( ) I leave home as little as necessary (to buy food/medicine)
( ) I go out normally, I'm doing several activities

( ) Iam not in favor of quarantine
6. Do you work or study? If so, how is your activity?

( ) Yes, | am going out for work/study

( ) Yes, but | am working/studying at home

( ) I do not work/study
7. Considering the general anxiety level, how are you feeling about the quarantine and the
coronavirus pandemic?

() Calm

( ) Anxious

( ) Fear

( ) Panic

( ) Indifferent
8. Are you undergoing dental treatment?

()No

( ) Yes, orthodontic (appliances)

( ) Yes, restorative treatment (caries, restorations)

( ) Yes, endodontic treatment (obturations)

( ) Yes, esthetic treatment (whitening)

( ) Yes, facets/contact lenses

( ) Yes, oral rehabilitation (implants, prosthesis)

( ) Yes, orofacial harmonization (botulinum toxin, fillings)
9. If your dentist got in touch to schedule an appointment/return during the quarantine,
would you accept/go?

()Yes

( ) Only in case of urgency/emergency

()No
10. What is your concern of attending a dental appointment?

( ) The risk of contaminating myself and my family
( ) I think dental offices represent a high risk
( ) My treatment is not urgent

( ) No concern
11. What are your concerns about how quarantine can affect ongoing dental treatments?

( ) It will delay the treatment, | was anxious for the result and to finish the treatment
() | am afraid of losing the investment | made (time/money) or of my situation
(mouth/teeth) get worse
( ) I am not worried
12. What do you consider important, in the actual stage of pandemic, in dental office?
(choose all that apply)
( ) Disposable lab coat for the dentist, changed each patient
( ) Type N95 surgical mask for the dentist, changed each patient
( ) Avoid crossing with other patients in the waiting room
( ) PPE for patients (mask, foot and disposable lab coat)
( ) Alcohol gel at reception for patient use

Encuesta aplicada por Peloso RM y Cols.
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Edad:

Sexo: ( ) Masculino ( ) Femenino

Lugar de residencia (Ciudad/Estado o Provincia):

(Presentas o has presentado sintomas relacionados con la COVID-19?
()Si()No

(De qué manera estas cumpliendo la cuarentena?

( ) Nunca salgo de casa.

() Salgo de casa solo si es necesario (comprar alimentos o medicinas).
( ) Salgo de casa con la misma frecuencia que antes.

( ) No estoy haciendo cuarentena.

¢ Trabajas o estudias? Si la respuesta es aﬁrmatlva, indicar qué actividad realizas.
( ) Si, salgo a trabajar/estudiar.

( ) Si, estoy trabajando/estudiando desde casa.

() No trabajo/estudio.

Tomando en cuenta la preocupacion de la poblacién en general, jcomo te sientes
con respecto a la cuarentena y la pandemia de COVID-19?

( ) Siento tranquilidad.

( ) Siento ansiedad.

( ) Siento miedo.

( ) Siento angustia.

( ) Siento indiferencia.

( Estas recibiendo algin tratamiento odontologlco?

( )No '

( ) Si, ortodoncia (aparatos dentales).

( ) Si, tratamiento restaurativo (caries, curaciones).

( ) Si, tratamiento endodéntico (empastes).

( ) Si, tratamiento estético (blanqueamiento dental).

( ) Si, carillas dentales.

( ) Si, rehabilitacién oral (implantes, protesis).

( ) Si, armonizaci6n orofacial (botox, empastes).

Si tu dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar un
tratamiento durante la cuarentena, jaceptarias?

()Si

( ) Solo si es una emergencia.

( )No

cel.: 998960086
c.e.: vps19962@gmail.com
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10. ;Qué es lo que te preocuparia en caso de asistir a una cita odontologica?
( ) Que me contagie o contagie a mi familia.
( ) Que los consultorios dentales pueden ser lugares con mayor riesgo de contagio.
() Que mi tratamiento no sea tan urgente.
( ) No me preocupa asistir a una cita odontologica.

11. ;Qué es lo que te preocupa del impacto que la cuarentena puede tener sobre tus
tratamientos dentales actuales?

( ) Que se prolongue mi tratamiento, con respecto a los resultados y poder terminar
mi tratamiento.

() Que pierda la inversion que hice (tiempo/dinero) o que mis problemas dentales
empeoren.
( ) No estoy preocupado.
12. {Qué consideras primordial, en base a la situacion actual de la pandemia, en un
consultorio dental? (Marcar todas las que apliquen)
( ) Que el dentista use una nueva bata descartable con cada paciente.
( ) Que el dentista use una nueva mascarilla N95 con cada paciente.
( ) Que no haya otros pacientes ademas de mi en la sala de espera.
( ) Que haya equipos de proteccion personal para los pacientes (mascarillas, botines
y batas descartables).
( ) Que haya alcohol en gel en la recepcion para el uso de los pacientes.

La Traductera Colegiada Certificada. miembro del Celegio de
Traductores del Penii (CTP) que suscribe. declara que la presents
Traduccion Certificads. cue consta de 2 pagina(s), es una
version fiel y corracie 3! castellano def gocumento adjunte en idioma
_"'_\35.&3_ aus se ha tenido a 1 vista.

Se certifica la fidelidad de la traduccitn mas no se asume
respensabilidad por la autenticidad o el contenido del documento e

lengua origen.
Firmado en Lima, ales - dias dei mes de AliCiwnb(®  go
2020.
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ANEXO 3

Encuesta aplicada en la tesis titulada
“Impacto de la pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-19) en las citas
odontoldgicas y la ansiedad en adultos de la ciudad de Huaraz”

1. Edad:

2. Género:
o Masculino
o Femenino

3. Nivel de educacion:

o Primaria Completa
Primaria Incompleta
Secundaria Completa
Secundaria Incompleta
Superior No Universitaria Completa
Superior No Universitaria Incompleta
Superior Universitaria Completa
Superior Universitaria Incompleta
Postgrado Completo
Postgrado Incompleto

O O O O O O O O O

4. ¢Presentas o has presentado sintomas relacionados con la COVID-19?
o Si
o No

5. ¢De qué manera estas cumpliendo la cuarentena?
o Nunca salgo de casa.
o Salgo de casa solo si es necesario (comprar alimentos o medicinas).
o Salgo de casa con la misma frecuencia que antes.
o No estoy haciendo cuarentena.

6. ¢Trabajas o estudias?
o Si, salgo a trabajar/estudiar.
o Si, estoy trabajando/estudiando desde casa.
o No trabajo/estudio.

7. Tomando en cuenta la preocupacion de la poblacion general, ¢cémo te
sientes respecto a la cuarentena y la pandemia de COVID-19?
o Siento tranquilidad.
Siento ansiedad
Siento miedo.
Siento angustia.

@]
@]
@]
o Siento indiferencia.
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8. ¢Estas recibiendo algun tratamiento odontologico?

©)

O O O O O O O O

No

Si, ortodoncia (aparatos dentales).

Si, tratamiento restaurativo (caries, curaciones).

Si, tratamiento endododntico (empastes).

Si, tratamiento quirdrgico (extracciones u otras cirugias)
Si, tratamiento estético (blanqueamiento dental).

Si, carillas dentales.

Si, rehabilitacion oral (implantes, protesis).

Si, armonizacion orofacial (b6tox u otros).

9. Situ dentista se comunicara contigo para programar una cita/continuar un
tratamiento durante la cuarentena, ¢aceptarias?

@)
@)
@)

Si
Solo si es una emergencia
No

10.¢Qué es lo que mas te preocuparia en caso de asistir a una cita
odontologica?

@)
@)

@)
@)

Que me contagie o contagie a mi familia.

Que los consultorios dentales pueden ser lugares con mayor riesgo
de contagio.

Que mi tratamiento no sea tan urgente

No me preocupa asistir a una cita odontoldgica

11..Qué es lo que te preocupa del impacto que la cuarentena puede tener
sobre tus tratamientos dentales actuales?

o

o

Que se prolongue mi tratamiento, con respecto a los resultados y
poder terminar mi tratamiento.

Que pierda la inversién que hice (tiempo/dinero) o que mis
problemas dentales empeoren.

No estoy preocupado

12.¢Qué consideras primordial, en base a la situacion actual de la pandemia,
en un consultorio dental? (Marcar todas las que apliquen)

O

o
o
o

Que el dentista use una nueva bata descartable con cada paciente.
Que el dentista use una nueva mascarilla N95 con cada paciente.
Que no haya otros pacientes ademas de mi en la sala de espera.
Que haya equipos de proteccion personal para los pacientes
(mascarillas, botines y batas descartables).

Que haya alcohol en gel en la recepcién para el uso de los
pacientes.
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ANEXO 4

CONSENTIMIENTO INFORMADO VIRTUAL

Declaro tener conocimiento y doy constancia de haber sido informado(a)
claramente sobre el presente trabajo de investigacion, cuya finalidad es obtener
informacion que podra ser utilizada para determinar el impacto de la pandemia
por SARS-Cov-2 (COVID-19) en las citas odontoldgicas y la ansiedad en adultos
de la ciudad de Huaraz, cuya autoria recae en Sebastian Montoya Salas,
identificado con ID 000122753. Me ha sido aclarado que no haré ningun gasto,
ni recibiré retribucion econdmica por mi participacion. Ademas, se me ha
asegurado que la informacion recogida sera confidencial y anénima para fines
exclusivamente de estudio, no existiendo ningun riesgo para mi persona,

pudiendo retirarme bajo solicitud del estudio en cualquier momento.

o Acepto
o No acepto
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ANEXO 5
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La confiabilidad del cuestionario fue para medir el nivel de conocimiento, se aplic
el instrumento a 30 adultos, con un estudio piloto, donde dichos adultos tienen
similares caracteristicas que la muestra. La confiabilidad de estos instrumentos, se

obtuvo mediante el coeficiente Alfa de Cronbach.

kg2
= [—k ”1 _ Z»;;}_Sa' ] ?

Doénde:
52 . . .
i = Varianza del item i,

2
S¢ = Varianza de los valores totales observados y

k = Numero de preguntas o items.

La escala de valores que determina la confiabilidad esta dada por los siguientes
valores:

No es confiable (-1 a 0).

Baja confiabilidad (0,001 a 0,46).

Moderada Confiabilidad (0,5 a 0,75).

Fuerte confiabilidad (0,76 a 0,89).

Alta confiabilidad (0,9 a 1).

Tabla 01. Prueba de Confiabilidad

Alfa de N.° de

Cronbach elementos

N.© Instrumentos

Impacto de la pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-
1 19) en las citas odontoldgicas y la ansiedad en 0, 772 09
adultos

En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido en el cuestionario es 0.772,

lo cual permite corroborar que el instrumento tiene una FUERTE CONFIABILIDAD
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BASE DE DATOS - PRUEBA PILOTO

PL[P2[P3[P4[P5]|P6[P7]P8]P9

N.°

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
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ANEXO 6

Facultad de Medicina Humana
DECANATO

Trujillo, 04 de mayo del 2021

RESOLUCION N2 0839-2021-FMEHU-UPAO

VISTO, el expediente organizado por Don (fia) MONTOYA SALAS SEBASTIAN ALEJANDRO alumno (a) de la Escuela
Profesional de Estomatologia, solicitando INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “IMPACTO DE LA PANDEMIA
POR SARS-COV-2 (COVID-19) EN LAS CITAS ODONTOLOGICAS Y LA ANSIEDAD EN ADULTOS DE LA CIUDAD DE
HUARAZ-2021", para obtener el Titulo Profesional de Cirujano Dentista, y;

CONSIDERANDO:

Que, el (1a) alumno (a) MONTOYA SALAS SEBASTIAN ALEJANDRO, 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 la Escuela Profesional de Estomatologia, de conformidad con
el Oficio N2 0280-2021-ESTO-FMEHU-UPAO;

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

Que, habiéndose cumplido con los procedimientos académicos y administrativos reglamentariamente establecidos,
por lo que el Proyecto debe ser inscrito para ingresar a la 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 “IMPACTO DE LA PANDEMIA POR SARS-COV-
2 (COVID-19) EN LAS CITAS ODONTOLOGICAS Y LA ANSIEDAD EN ADULTOS DE LA CIUDAD DE HUARAZ-
2021”, presentado por el (la) alumno (a) MONTOYA SALAS SEBASTIAN ALEJANDRO, en el registro de
Proyectos con el N2820-ESTO por reunir las caracteristicas y requisitos reglamentarios declarandolo
expedito para la realizacion del trabajo correspondiente.

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 04.05.21 manteniendo la vigencia de registro hasta
el 04.05.23.

Tercero.- NOMBRAR como Asesor de la Tesis al (la) profesor (a) LLANOS VERA VICTOR EDUARDO.

Cuarto.- DERIVAR al Sefor Director de la Escuela Profesional de Estomatologia para que se sirva disponer lo que
corresponda, de conformidad con la 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.

\ 0\\)- gy
Cob o/t by %
- J 3E alv ‘e
~— Dr. Ramel Ulloa Deza % ABRAEENA ADELA CACERES ANDONAIRE
Decano de la Facultad de Medicina Humana ‘\."’Q & Secretaria de Facultad
N PV

c.c.
ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA
ASESOR

EXPEDIENTE

Archivo

60



ANEXO 7

l | PAO VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
“® Comité de Bioética

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°081-2021-UPAO

Trujillo, 03 de mayo de 2021

VISTO, el correo electrénico de fecha 03 de mayo de 2021 presentado por el alumno MONTOYA
SALAS SEBASTIAN ALEJANDRO, quien solicita autorizacién para realizacién de investigacion, y;

CONSIDERANDO:

Que por correo electrénico, el alumno MONTOYA SALAS SEBASTIAN ALEJANDRO solicita se le de
conformidad a su proyecto de investigacién, 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 aplicacién 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 algun docente o investigador de las Facultades, Escuela de Posgrado, Centros de
Investigacién y Establecimiento de Salud administrados por la UPAO.

Que en el presente caso, después de la evaluacién 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;
SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR el proyecto de investigaciéon: IMPACTO DE LA PANDEMIA POR SARS-COV-2
(COVID-19) EN LAS CITAS ODONTOLOGICAS Y LA ANSIEDAD EN ADULTOS DE LA CIUDAD DE HUARAZ
—2021.

SEGUNDO: DAR cuenta al Vicerrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

— ~

Dr. José Guillermo Gonzilez Cabeza
Presidente del Comité de Bioética
UPAO
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