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RESUMEN

Introduccion: A través de esta investigacion, se conocio el estado actual del nivel
de orientacion empatica en los estudiantes de estomatologia y se buscé la relacion
con los factores sociodemograficos, académicos y familiares para mejorar la

calidad del servicio dentro del centro odontoldgico de la UPAO.

Objetivo: Relacionar la orientacién empatica con los factores sociodemograficos,

familiares y académicos.

Metodologia: Este estudio fue transversal, descriptivo, prospectivo vy
observacional. La poblacion estuvo compuesta por todos los estudiantes del 7mo
al 9no ciclo matriculados en el semestre 202410, y el tamafo de la muestra fue de
195 estudiantes. La técnica utilizada fue la encuesta, y los instrumentos fueron dos
cuestionarios: uno sobre los factores sociodemograficos, académicos y familiares

de los alumnos, y otro sobre la Escala de Empatia Médica de Jefferson.

Resultados: Se encontré una relacion significativa entre la variable orientacion
empatica y el sexo (p = 0.000 < 0.05), evidenciando la existencia de una relacién

significativa entre ambas variables.

Conclusiones: Existié una relacidon entre la orientacion empatica y el factor sexo
en los estudiantes del 7mo al 9no ciclo de estomatologia de la UPAO. La mayoria
de los estudiantes fueron de sexo femenino, estado civil soltero, religién catolica,
y pertenecian al 7mo ciclo. La mayoria no trabajaba y provenia de una familia
nuclear, seguida por una familia monoparental. La mayoria eligio la carrera como
primera opcion de estudio y no habia reprobado la misma asignatura mas de una
vez. La mayoria de los estudiantes alcanz6 un nivel alto de orientacion empatica

en sus tres dimensiones.

Palabras clave:

Empatia, Factores sociodemograficos, Familia, Estudiantes de odontologia,
Salud dental.
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ABSTRACT

Introduction: Through this research, the current state of the level of empathic
orientation in dentistry students was known and the relationship with
sociodemographic, academic and family factors was sought to improve the quality

of service within the UPAO dental center.

Objective: To relate empathic orientation with sociodemographic, family and

academic factors.

Methodology: This study was cross-sectional, descriptive, prospective and
observational. The population was composed of all students from the 7th to 9th
cycle enrolled in semester 202410, and the sample size was 195 students. The
technique used was the survey, and the instruments were two questionnaires: one
on the sociodemographic, academic and family factors of the students, and another

on the Jefferson Medical Empathy Scale.

Results: A significant relationship was found between the variable empathic
orientation and sex (p = 0.000 < 0.05), evidencing the existence of a significant

relationship between both variables.

Conclusions: There was a relationship between empathic orientation and the sex
factor in students from the 7th to the 9th cycle of dentistry at UPAO. The majority
of the students were female, single, Catholic, and belonged to the 7th cycle. The
majority did not work and came from a nuclear family, followed by a single-parent
family. The majority chose the career as their first study option and had not failed
the same subject more than once. The majority of the students reached a high level

of empathic orientation in its three dimensions.

Keywords:

Empathy, Sociodemographic factors, Family, Dental students, Dental health.
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I. INTRODUCCION

1.1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1. Realidad problematica

En el Centro Estomatolégico de la Universidad Privada Antenor Orrego
(UPAO), los alumnos del ciclo séptimo, octavo y noveno llevan a cabo
procedimientos odontolégicos como parte integrante de su proceso
formativo, con la finalidad de completar su historial clinico para alcanzar la
aprobacion en sus asignaturas clinicas. Los pacientes que asisten a esta
institucion son nifios desde los 6 afios y personas de la tercera edad, entre
los cuales hay individuos con enfermedades sistémicas que demandan

cuidados especificos.

No obstante, se ha detectado que en numerosas ocasiones los estudiantes
no exhiben un nivel apropiado de empatia hacia los pacientes. En vez de
ser considerados como individuos con necesidades de salud particulares,
ciertos pacientes podrian ser vistos meramente como un requisito
académico para alcanzar los objetivos del curso. Este fendmeno evidencia
una potencial carencia de orientacibn empatica, la cual es un aspecto
crucial en el ejercicio de la odontologia, especialmente en el trato de
pacientes con condiciones médicas complejas o vulnerabilidades

relacionadas con la edad.

El nivel de empatia de los estudiantes podria verse afectado por una
variedad de factores sociodemograficos, familiares y académicos, tales
como el estrato socioeconémico de los estudiantes, su entorno familiar y
sus caracteristicas educativas anteriores. Estos factores, los cuales
presentan variaciones significativas entre los estudiantes, podrian influir en
la manera en que estos se relacionan con los pacientes y en su percepcion

de la importancia de la atencion humanizada dentro del entorno clinico.



En consecuencia, resulta de suma importancia investigar el modo en que
dichas variables inciden en el desarrollo de la empatia, a fin de establecer
estrategias educativas que fomenten un enfoque méas ético y humanitario
en la atencion a los pacientes. Mejorar la capacidad de empatia no
solamente aportaria a la excelencia de la atencion odontoldgica, sino que
también reforzaria la educacion integral de los alumnos, capacitandose de

manera mas efectiva para afrontar las exigencias de la practica profesional.

1.1.2. Formulacion del problema

¢Existe relacion entre la orientacion empatica y los factores
sociodemograficos familiares y académicos de los estudiantes del 7mo,
8vo y 9no ciclo de estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego
de Trujillo 20247

1.2. OBJETIVOS

1.2.1. General

Determinar la relacion entre la orientacibn empética y los factores
sociodemograficos, familiares y académicos en los estudiantes del 7mo,

8vo y 9no ciclo de estomatologia de la UPAO.

1.2.2. Especificos
e Identificar las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes
del 7mo, 8vo y 9no ciclo de estomatologia de la UPAO.

e |dentificar las caracteristicas familiares de los estudiantes del 7mo,

8vo y 9no ciclo de estomatologia de la UPAO.

e |dentificar las caracteristicas académicas de los estudiantes del

7mo, 8vo y 9no ciclo de estomatologia de la UPAO.

e Determinar la empatia global y por dimensiones de los estudiantes

del 7mo, 8vo y 9no ciclo de estomatologia de la UPAO.



1.3. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

La justificacion de la presente investigacion se fundamenta en la imperativa
evaluacion de la orientacion empéatica de los estudiantes de estomatologia de la
UPAO, junto con el andlisis de los factores sociodemograficos, familiares y
académicos que posiblemente inciden en la eficacia de la interaccién odontdélogo-
paciente. La empatia representa un elemento esencial en la practica clinica,
particularmente en el campo odontolégico, dado que favorece la mejora de la
vivencia del paciente y el fortalecimiento de la relacion terapéutica, factores que
podrian incidir de manera directa en los resultados del tratamiento. En este caso,
resulta fundamental determinar si los estudiantes poseen un nivel apropiado de
empatia hacia los pacientes, asi como analizar como distintos factores pueden

influir en este aspecto.

Este estudio proporciona informacion pertinente para comprender el estado actual
de la orientacion empatica en los estudiantes de la UPAQO y las potenciales areas
de mejora. Los resultados obtenidos permitiran identificar posibles deficiencias en
la formaciéon humanistica de los estudiantes, especialmente en lo que respecta a
su habilidad para empatizar con el paciente y brindar una atencién respetuosa y
acogedora. Este estudio de las caracteristicas sociodemogréficas, familiares y
académicas de los estudiantes facilitarad una comprensién mas profunda de cémo
estos factores impactan en la relacion entre el odontologo y el paciente, con el

proposito de identificar potenciales acciones de intervencion.

Los resultados de la investigacion actual seran beneficiosos para los estudiantes
al proveer informacion detallada acerca de sus puntos fuertes y aspectos a mejorar
en relacion con la empatia clinica. Mediante estos resultados, sera posible
elaborar estrategias de formacion mas centradas en el desarrollo de habilidades
emocionales y sociales que complementen los conocimientos técnicos adquiridos
durante la carrera. Este proceso de retroalimentacion puede ser beneficioso para
enriquecer el perfil humanistico de los estudiantes, dado que posibilitara abordar

las posibles deficiencias en su formacion.

Por consiguiente, el estudio ofrece fundamentos para que el plan de estudio de la

3



UPAO contemple la integracion de actividades o modulos concretos acerca de la
empatia y habilidades interpersonales, lo cual conduciria a un enfoque formativo
mas completo en beneficio del progreso tanto profesional como personal de los
alumnos. La aplicacion de estos resultados en el plan de estudios también puede
potenciar la calidad de atenciéon que los futuros odontélogos brindaran a sus
pacientes, ya sea en entornos privados o publicos, contribuyendo a asegurar que

los pacientes reciban tratamientos con respeto, empatia y diligencia.



II. MARCO DE REFERENCIA

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

Roman R. (2018) realizé un estudio para medir los niveles de empatia en
estudiantes de 3er a 5to afio, teniendo en cuenta factores sociodemograficos,
familiares y académicos. Los resultados indicaron que la empatia global de los
estudiantes de los tres afios de la carrera de estomatologia en la Universidad
Peruana Cayetano Heredia se encontraba en un nivel medio, con un puntaje de
85.28. Las dimensiones especificas también mostraron niveles medios: toma de
perspectiva con 42.41, atencién por compasion con 30.02 y ponerse en el lugar
del otro con 12.85. El estudio reveld una relacion estadisticamente significativa
entre los factores sociodemogréficos y la dimensién toma de perspectiva
(p=0.0129), asi como con la empatia global (p=0.0046) en relacion con el item
religibn. También se observé una diferencia significativa entre los afios de estudio
y las dimensiones toma de perspectiva (p=0.0001) y empatia global (p=0.00024).
1)

Diaz Narvaez V. et al. (2019) tuvo como objetivo verificar si la estructura factorial
de los datos obtenidos en médicos coincidia con la estructura tedrica de la
empatia. Ademas, se propuso estimar y comparar los niveles de empatia entre las
distintas especialidades médicas evaluadas. Con una muestra de 223 médicos del
sector publico, evaluados utilizando la Escala de Empatia Médica de Jefferson, el
estudio concluyé que los datos observados respaldan la estructura factorial teérica
del instrumento utilizado para medir la empatia. Esto sugiere que la empatia
presenta invariancia factorial entre géneros, aunque no se pudo definir un modelo
especifico segun el tipo de atencion al paciente debido al analisis multigrupo. Se
hallé que la empatia global fue mas alta en la atencién primaria que en la atencion
hospitalaria, y que las areas de Pediatria y Medicina Familiar (consideradas

conjuntamente) mostraron niveles superiores de empatia. (2)

El estudio de Diaz Narvaez et al. (2019), aunque centrado en médicos, se incluye
como antecedente relevante debido a que aborda la empatia en el contexto de la
atencién de la salud, un tema igualmente crucial en estomatologia. Ambos
campos, medicina y estomatologia, requieren establecer relaciones de confianza

y comprensién con los pacientes. Este antecedente es util ya que explora como
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se mide la empatia y como factores como el tipo de especialidad pueden influir en
los niveles de empatia, lo que puede ofrecer informacién valiosa para comprender
la empatia en estudiantes de estomatologia. En resumen, el estudio de médicos
proporciona una base para explorar el concepto de empatia en el &mbito de la

salud en general. (2)

2.2. MARCO TEORICO

La empatia se define como la capacidad de comprender y ponerse en el lugar del
otro. En el ambito de la salud, es crucial que los profesionales sean empéticos con

sus pacientes y adopten una perspectiva humanista, critica y reflexiva. (3)

La ensefianza de la empatia en las universidades es fundamental para los
estudiantes de ciencias de la salud. En Brasil, las Directrices Curriculares
Nacionales han propuesto cambios significativos en los planes de estudio de las
instituciones de salud, promoviendo la formacion de profesionales con una vision
mas humanistica, critica y reflexiva, y con solidos valores éticos. Estas directrices
también enfatizan el desarrollo de habilidades comunicativas entre profesionales

y pacientes. (3)

Una manera de fomentar la empatia en los profesionales de la salud es a través
del trabajo colaborativo. En odontologia, se habla del trabajo a cuatro manos,
donde la asistencia es esencial para brindar una mejor atencién al paciente y
asegurar un tratamiento adecuado mediante la integracion de multiples opiniones

y el aprendizaje conjunto. (4)

La escala de empatia médica de Jefferson evalla tres componentes: Atencion por
Compasién (AC), Toma de Perspectiva del Paciente (TP) y Habilidad para Ponerse
en el Lugar del Otro (PLO). Esta escala es auto administrada, lo que significa que
cada profesional de la salud asigna un valor a cada item de la encuesta para
evaluar su nivel de empatia hacia los pacientes. El componente AC se relaciona
con el aspecto emocional y experimental con el paciente y su familia.

(5) Por su parte, TP se refiere a la capacidad del médico para entender y
diferenciarse del sufrimiento del paciente mediante observaciones y preguntas

como: "¢Qué cree usted que le pasa?", "¢A qué cree usted que se debe?",

"¢, Como ve la propuesta de tratamiento?", "No le veo muy convencido, ¢,qué otras



opciones conoce para tratar su condicion?", "¢ Desea mas informacion?”, "¢ Qué
es lo que mas le preocupa?”, "¢ Hay algo de lo que he comentado con lo que no

esté de acuerdo?", "¢, Qué ha pensado que deberiamos hacer?”, "¢ Qué le gustaria

gue hiciéramos?", "¢ Cree que podriamos hacer algo mas?", "¢Hay algo que no
estamos haciendo y deberiamos?", "¢ Qué piensa sobre esto?", "¢ Desea hacerme
alguna pregunta mas?". . Finalmente, PLO se refiere a la capacidad activa de
reconocer y entender la informacién subjetiva del paciente mientras se mantiene
la objetividad, respetando siempre la identidad del paciente. Tanto TP como PLO

se relacionan con el componente cognitivo de la empatia. (6)

En una investigacion sobre violencia, psicopatia, empatia y tratamientos, se
menciona que “la empatia no es un constructo unitario: estd conformada por dos
componentes principales, la empatia afectiva y la cognitiva, las cuales se han

asociado a diferentes estructuras cerebrales, tanto corticales como subcorticales.”
(7)

El concepto de empatia en las ciencias de la salud ha sido ampliamente discutido
por estudiosos y pensadores en numerosas publicaciones y trabajos de

investigacion. (8)

La empatia se considera una de las competencias basicas en el aprendizaje de la
medicina en el siglo XXI, ya que es esencial para la comunicacion entre el médico
y el paciente. Esta habilidad implica entender los sentimientos del otro en una
situacion determinada y comunicar este entendimiento al paciente. Tedrica y
empiricamente, la empatia se ha asociado con varios atributos, como el respeto,
el comportamiento pro social, el razonamiento moral, actitudes positivas hacia
personas mayores, una buena practica médica caracterizada por la habilidad para
recabar la historia clinica y realizar el examen fisico, la satisfaccion del binomio
médico-paciente, una mejor relacion terapéutica y mejores resultados clinicos.
(9,10)

La experiencia de la cita médica es evaluada por el paciente desde el momento
en que inicia hasta que termina. La percepcion del trato recibido por parte del
médico esta relacionada con diversos aspectos del encuentro clinico, como la
cordialidad, la comunicacion, la atencion y la dinamica de la relacion médico-
paciente. “El bienestar psicoldgico, considerado un indicador de satisfaccion vital,

se manifiesta cuando el paciente percibe un estado de salud positivo y cuando se
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evita adoptar una posicion desigual, arrogante o apresurada ante el paciente. En
este sentido, poner en practica la empatia hacia el paciente que se encuentra en
una situacion dificil es fundamental para una atencion meédica efectiva y
satisfactoria.” (11, 12)

Los factores sociodemograficos son una variable comiunmente estudiada en el
area de la salud, como lo demuestra una publicacion que concluye que
profesionales de la salud mayores de 40 afios, hombres y con hijos tienen una
mejor calidad de vida en comparacion con los jovenes que experimentan estrés
financiero. “Segun las caracteristicas sociodemograficas analizadas, se observo
gue tener mas de 40 afios, estar casado, tener hijos y ser hombre son factores
gue promueven la calidad de vida profesional. Por el contrario, ser soltero, ser mas
joven que sus colegas y enfrentar desafios relacionados con la situacién
econOmica personal (como tener un menor poder adquisitivo) son factores que

afectan negativamente la calidad de vida profesional.” (13)

Es interesante considerar como los factores sociodemograficos, como la edad, el
estado civil, tener hijos y el género, pueden influir en la calidad de vida de los
profesionales de la salud en areas especificas como la oncologia y la odontologia.
Existe la posibilidad de que estos mismos factores tengan un impacto en la

empatia que los profesionales de la salud puedan impartir en su entorno laboral.

El nivel de funcionamiento familiar tiene una influencia significativa en el puntaje
de empatia de los estudiantes de medicina. Aquellos que provienen de entornos
familiares bien estructurados y apoyadores tienden a mostrar mayores niveles de
empatia hacia sus pacientes. Un adecuado funcionamiento familiar proporciona
una base emocional estable, fomentando habilidades como la comprension y la
compasion, que son esenciales para establecer una conexion genuina con los

pacientes y atender sus necesidades de manera mas humanistica y efectiva. (14)

Analizando el factor académico, a medida que avanzan en su formacion, los
estudiantes de medicina tienden a experimentar una disminucién en su nivel de
empatia hacia los pacientes. Este fenédmeno se ha observado especialmente en
aquellos que han completado un mayor nimero de afios académicos. La intensa
carga de trabajo, el estrés acumulado y la creciente familiaridad con situaciones
médicas dificiles parecen contribuir a un enfoque mas clinico y menos humanistico

en su trato con los pacientes, afectando negativamente su capacidad para
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comprender y compartir los sentimientos de aquellos a quienes cuidan. (14) Seria
interesante para futuras investigaciones explorar mas a fondo esta relacion entre
los factores académicos y familiares con la empatia en el contexto de la practica

odontoldgica.

2.3. MARCO CONCEPTUAL

- Orientacién empética: Un aspecto de la personalidad que tiene una notable
influencia en las relaciones interpersonales, promoviendo especialmente la
"relacion con el paciente”, la cual es un factor clave dentro de las ciencias de la
Salud. (18)

- Factor sociodemografico: Indicadores utilizados para describir a las personas
en términos de edad, raza / etnia, sexo, género, nivel educativo en el idioma
principal, situacion laboral, ingresos, profesion, estado civil, nimero total de

personas que viven en la casa y condiciones de vida, y factores similares. (15)

- Empatia: Identificacion mental y afectiva de un sujeto con el estado de animo

del otro. (16)

- Tratamientos: Conjunto de medios que se emplean para curar o aliviar una

enfermedad. (17)

- Familia: Grupo de personas vinculadas por relaciones de matrimonio,

parentesco, convivencia o afinidad. (28)

- Estudiante: Persona que cursa estudios en un establecimiento de ensefianza.

(18)

2.4. SISTEMA DE HIPOTESIS

24.1. Hi: Si existe relacion entre la orientacion empatica y los factores
sociodemograficos, familiares y académicos en los estudiantes del 7mo, 8vo y 9no

ciclo de estomatologia de la UPAO.

24.2. HO: No existe relacion entre la orientacibn empatica y los factores
sociodemograficos, familiares y académicos en los estudiantes del 7mo, 8vo y 9no

ciclo de estomatologia de la UPAO.



2.5. SISTEMA DE VARIABLES
VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES | DEFINICION INDICADORES | SEGUN ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL NATURALEZA | DE )
MEDICION
Orientacion | Aspecto de la Enbaseala | Cuestionario | Cualitativo | Ordinal
empatica personalidad escala de de la Escala
con notable empatia de de empatia
influencia en Jefferson (1) | de Jefferson
las relaciones "Posee un
interpersonale porcentaje
s, que varia
favoreciendo entre un Bajo (20-60)
ala "relacion | General minimo de 20 | Medio (61-
con el y un maximo | 100)
paciente", de 140,y se Alto (101-
siendo ésta evalla segun | 140)
un elemento sus
importante Toma de valoraciones | Bajo (10-30)
dentro de las | perspectiva numeéricas, Medio (31-
ciencias de la utilizando el 50)
Salud baremo Alto (51-70
(29) siguiente para
Atencion por su Bajo (7-21),
compasion interpretacion | Medio (22-
(1) 35)
Alto (36-49)
Capacidad Bajo (3-9)
de ponerse Medio (10-
en el lugar 15)
del Paciente Alto (16-21)
Condicion de | Estado civil Segun sus Soltero(a) Cualitativa | Nominal
una persona relaciones Conviviente
en relacion personalesy | Casado(a)
consu sociales. Viudo(a)
nacimiento, Divorciado(a
nacionalidad, )
Factor filiacién o
Sociodemo matrimonio,
gréfico gue se hacen

constar en el
registro civil.
(22)
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Los dogmas, | Religion Segun tipo - Caracteristi Cualitativa | Nominal

practicas y de creencias cas de

normas y religion. creencias

relativas de religiosas

una - catélico

divinidad. - evangelico

(23) « judaismo

- adventista
- ateo/otros

El tiempo en Ciclo de Evaluacién * 7mo Cualitativa | Ordinal

meses de estudios segun afos * 8vo

estudios, que de estudio * 9no

concluye un segun la

semestre de poblacién

los general

estudiantes

(24)
Factor Es una Condicion Situacion de | +SI-NO Cualitativa | Nominal
Académico condicion de | laboral empleo o0 no

ocupacion empleo

remunerada

en una

empresa, una

institucion.

(25)

Certezade la | Primera Estomatologi | -SI—- NO Cualitativa | Nominal

eleccion de la | Opcidn a como

carrera de primera

estomatologia eleccion de

como primera estudios

opcion para superiores

ingresar al

nivel superior

de

estudios.(26)

Condicién de | Desaprobacio | Valida la -SI-NO Cualitativa | Nominal

aprobar o n reincidencia

reprobar. (27) en

desaprobacio
n.

Factor Miembros de | Tipo de Caracterizaci | <Nuclear Cualitativa | Nominal
Familiar un hogar Familia on de la -Homoparent

vinculados familia que eral

entre si, convive con -Monoparent

hasta un el estudiante | eral

grado -Compuesta

establecido, .Extensa

por sangre, +Adoptiva

adopcion y -De abuelos
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matrimonio
(28).

COVARIABLE | DEFINICION DEFINICION INDICADORES | SEGUN ESCALA DE
CONCEPTUAL | OPERACIONAL NATURALEZA | MEDICION
EDAD Tiempo Tiempo -Afios de edad | Categorica Ordinal
vivido porla | medido en [16-21]
persona. afios que [22-27]
(20) comprende [28-33]
desde
el nacimiento
hasta el
momento de la
evaluacion.
SEXO Condicion Fenotipo o -Masculino Cualitativa Nominal
bioldgica, caracteristica -Femenino
masculinao | externa del
femenina. desarrollo
(21) sexual.

lIl. METODOLOGIA EMPLEADA

3.1. TIPOY NIVEL DE INVESTIGACION:

Tipo: Basico

Nivel: Correlacional

3.2. POBLACION Y MUESTRA DE ESTUDIO

3.2.1. Caracteristicas de la poblacion muestral

Alumnos del programa de estudios de estomatologia de UPAO del 7mo,

8vo y 9no ciclo matriculados en el semestre 202410.

Generalidades:

Criterios de inclusiéon: Alumnos del programa de estudios de

estomatologia de UPAO del 7mo, 8vo y 9no ciclo.
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Criterios de exclusion: Alumnos del programa de estudios de
estomatologia de UPAO del 7mo, 8vo y 9no ciclo que no deseen

responder la encuesta.

Alumnos del 10mo ciclo que no se encuentran realizando practicas

odontologicas dentro del Centro Odontolégico UPAO.

Alumnos del programa de estudios de estomatologia de UPAO del 7mo,

8vo y 9no ciclo que no completen en su totalidad la encuesta.

3.2.2. Disefio estadistico de muestreo

Marco de muestreo: El marco de muestreo estuvo compuesto por la lista oficial
de estudiantes que estuvieron matriculados en los ciclos 7°, 8° y 9° del programa

de estudios de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego (UPAO).

Unidad de muestreo: La unidad de andlisis fue cada estudiante que estuvo
matriculado en el 7°, 8° 0 9° ciclo del programa de estudios de Estomatologia de

la UPAO.

Unidad de andlisis: La unidad de muestreo correspondié a cada estudiante que
estuvo matriculado en el 7°, 8° o 9° ciclo del programa de estudios de

Estomatologia de la UPAO.

Tamafio muestral: El célculo del tamafio muestral se realiz6 a partir de los datos
obtenidos mediante una muestra piloto de 20 estudiantes que pertenecieron a los
ciclos 7°, 8°y 9° del programa de estudios de Estomatologia de la UPAO. Para
este calculo, se construyé una tabla de contingencia basada en las variables
principales del estudio: nivel de orientacion empética y sexo. Como resultado, se

determind un tamafio muestral de 195 estudiantes. (Ver Anexo N° 03).

3.2.3. Tipo de muestreo: No probabilistico segun conveniencia

3.3. DISENO DE INVESTIGACION

Segun Martinez
13



Numero de NUumero Tiempo en el Forma de Posibilidad
medicione de que ocurrio el recolectar de
S grupos a fenébmeno a los datos intervencion
estudiar estudiar del
investigador
Transversal Descriptivo - Prolectivo Observacional

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

3.4.1. Método de recoleccidon de datos: Encuesta

3.4.2. Instrumento de recoleccién de datos

3.4.2.1 Factores sociodemogréficos, académicos y familiares.

Se utilizé una ficha de recoleccién de datos en una hoja de Word donde se
registro los siguientes datos del alumno: edad, estado civil, regién, afio de
estudios, sexo, trabaja, estomatologia como primera opcién de estudio,

reprobacion de cursos y tipo de familia.

Validez:

Los factores sociodemograficos con las escalas utilizadas como referencia
para la elaboracion del cuestionario son validados en una publicacion
académica del autor Acufia Munoz titulado: “Disefo y validacion de un
instrumento de medicién de los factores socio culturales y demogréficos

que inciden en la adopcion de un servicio financiero innovador” (29)

El factor familiar utilizado en esta encuesta es validado por una publicacién
académica de la autora Fuentes Aguilar Andrea titulado: “Validacién de un
instrumento de funcionalidad familiar’ es un instrumento ;Como es tu
Familia? (O.P.D, 1999), escala que aborda la funcionalidad dentro de sus

categorias y sus dimensiones se encuentra el tipo de familia. (30)

Ademas la encuesta que incluye los factores sociodemogréficos,

académicos y familiares se validé con la opinion y evaluacion de 3
14




Profesionales Psicélogos y 2 Profesionales Estomatélogos docentes de la

Universidad Privada Antenor Orrego (Ver anexo N° 04).

3.4.2.2 La escalade empatia médica de Jefferson. (Ver anexo N°01)

Validez:

Escala de empatia médica de Jefferson: Esta escala de medicion empatica de
extensa literatura, al comparar este instrumento con otros nos indica que la
(EEMJ) es la Unica que puede medir la orientacion empatica en todas sus
dimensiones: Toma de perspectiva, ponerse en el lugar del otro y atencién por
compasion; ademas presenta caracteristicas importantes relacionados al

cuidado del paciente. (1)

Confiabilidad:

La confiabilidad del instrumento correspondiente a la variable Orientacion
Empética, se determind con el coeficiente de Alfa de Cronbach, el mismo
gue fue aplicado a una muestra piloto de 20 estudiantes del 7mo, 8vo y 9no
ciclo del programa de estudio de estomatologia de UPAO, obteniéndose los

siguientes resultados:

El instrumento de medicién de la variable Orientacion Empética, registré un
valor del coeficiente de confiabilidad Alfa de cronbach igual a 0.811,
indicando que el instrumento presentd un nivel confiabilidad buena (ver

anexo N°04).

3.4.3. Procedimiento de recoleccion de datos
3.4.3.1. Delaaprobacion delainvestigacion
El estudio se realizé luego de recibir la aprobacién del comité de ética de
la UPAO con fecha 16 de abril del 2024 y cAdigo N°01039-2024- UPAO.
(Ver anexo N°09)

3.4.3.2. De la autorizacién del alumno a evaluar.

Toda encuesta fue llenada con previo consentimiento informado.
(Ver anexo N°02)
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3.4.3.3. Delaautorizacion paraejecutar lainvestigacion

El estudio se realizé luego de recibir la autorizacion del Sr. Director de

escuela de Estomatologia. (Ver anexo N°05)

3.4.3.4. Delarecoleccion de datos

Para recopilar los datos se utilizé las encuestas (Ver anexo N°01),
aplicadas a los alumnos del 7mo, 8vo y 9no ciclo desde el 1 de Mayo hasta

el 1 de Junio del 2024 durante los horarios de clase de los cursos:

-Clinica integral | NRC: 11637, 11638, 11639

- Clinica integral 1l NRC: 11668, 11670, 14060

- Internado Estomatoldgico Asistencial NRC: 11730, 11732

-Clinica del adulto NRC: 11715, 11716,11718
-Clinica pediétrica | NRC: 11618, 11622, 11625
-Clinica pediatrica Il NRC: 11688, 11691, 11693, 14061
-Cirugia bucal Il NRC: 11710,11712, 14057, 14058

3.4.4. Principios éticos

La realizacion de cualquier investigacion que involucre seres humanos o sus
muestras bioldgicas requiere una evaluacion ética previa para evitar riesgos y
problemas para todas las partes involucradas. La legislacion en este ambito es
amplia y enfatiza la preservacion de los derechos de los pacientes, siguiendo los

principios universales de autonomia, beneficencia y justicia. (31)

Tal y como indica la Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial

(32) en esta investigacion, los datos de los participantes se obtuvieron de manera
totalmente confidencial y no fueron utilizados para ningun otro proposito que no
esté relacionado con la investigacion. Los resultados obtenidos se utilizaron
exclusivamente en beneficio de los participantes y para cumplir con los objetivos

y propositos establecidos en el estudio.

3.5. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
El procesamiento de los datos se realizo utilizando tanto estadistica descriptiva como

estadistica inferencial. En primer lugar, se aplicaron técnicas de estadistica
descriptiva para organizar y resumir la informacion. Se utilizaron tablas simples y
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tablas de contingencia para presentar las variables de forma estructurada.
Ademas, se emplearon figuras estadisticas, como barras simples, agrupadas y
apiladas, para ilustrar las distribuciones de las variables de manera visual.
También se calcularon estadisticos descriptivos como las medidas de tendencia
central (media, mediana, moda) y las medidas de dispersion (desviacion estandar,
rango) con el fin de caracterizar las principales caracteristicas de las variables

involucradas en el estudio.

Por otro lado, para la estadistica inferencial, se evalu6 la asociacion entre los
niveles de orientacibn empéatica y los factores sociodemograficos, familiares y
académicos de los estudiantes de estomatologia de la UPAO. Se utiliz6 la prueba
de Chi- cuadrado para determinar si existia una relacion significativa entre las
variables categoricas. Ademas, se cuantificé la fuerza de la asociacion utilizando
el coeficiente V de Cramer, el cual permite medir la intensidad de la relacion entre
las variables categoricas. Para las variables continuas, se realizaron pruebas de
correlacion utilizando Spearman o Pearson, dependiendo del resultado de la
prueba de normalidad, que fue evaluada previamente mediante la prueba de

Kolmogorov- Smirnov.

Todo el procesamiento y analisis de los datos se llevo a cabo utilizando el software
libre RStudio, version 4.3.2, lo que permitio realizar los calculos y obtener los

resultados de manera eficiente.
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IV. PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

El presente estudio se realiz6 en 195 estudiantes del programa de estudios de

estomatologia de la universidad Privada Antenor Orrego matriculados en el ciclo

académico 202410 de los cuales el 28.2% fueron de sexo masculino y el 71.8%

del sexo femenino, ademas la edad promedio de los estudiantes es de 22.1 afios.

Tabla N°1:

Prueba de independencia Chi cuadrado entre la orientacion empatica y los

factores sociodemogréaficos, familiares y académicos en los estudiantes del

7mo, 8vo y 9no ciclo de estomatologia de la Universidad Privada Antenor

Orrego de Trujillo 2023.

Factor

Nivel de Orientacion Empatica

Categorias Basic Avanzad
a %  p-valor
0 A
80 53.3
[16-21] 18 Y
0 60 40.0
53.
[28-33] 3 6.7 30 20.0
; 55.
Masculino 25
80.0
Sexo 6. 120 0.00U
4 123 82.0
., . 7.
Religion Catodlico 35 0.381
8
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17.

Evangélico 8 8 16 10.7
Otro* 2 4.4 11 7.3
P 33.
Séptimo 15 2 64 42.7
4/,
ARG de Octavo v 55 367 0.534
estudios L4
Noveno 11 A 31 207
. 15.
S| ! 5 34 22.7
0.305
No 38
Trabaja 4 116 77.3
Nivel de Empatia Médica
Factores
Académico Categorias  Basi % Avanzad % p-valor
¢ Estomatologia fue si
unavez? 9
Nivel de Empatia
Médica
Factor Familiar Categorias ASi Avanzad
g Basl o % p-valor
ca a
Familia 82.
37 127 84.7
nuclear 2
Tipo de familia ramilia
monoparenta 4 8.9 12 8.0 V-9
[
Otra** 4 8.9 11 7.3

* Incluyen las categorias de judaismo, adventista y ateo/otro, puesto que no existieron gran cantidad de dichas religiones.
** Incluyen las categorias familia homoparental, familia compuesta, familia extensa, familia adoptiva y familia de abuelos
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De la tabla 1, evidenciamos que el p-valor de significancia de la prueba Chi
cuadrado de independencia, resultd ser mayor que 0.05 (p>0.05), en el andlisis de
la relacion entre la variable Orientacion Empatica y los factores Sociodemogréaficos
como la edad (p=0.265<0.05); religion (p=0.381>0.05); Afios de estudios
(p=0.534>0.05) y Trabaja (p=0.305>0.05), asi también con del Factor Académico
en el item: ¢Estomatologia fue la primera opcion que usted tuvo al elegir su
carrera? (p=0.278>0.05), como con el item: ¢Alguna vez ha reprobado la misma
asignatura mas de una vez? (p=0.057>0.05) y finalmente con el Factor Familiar,
correspondiente a Tipo de Familia (p=0.920>0.05), en tanto que; el p-valor de
significancia de la Prueba de Independencia Chi Cuadrado si resulté ser menor
que 0.05 (p<0.05), entre la variable Orientacion Empatica y el sexo
(p=0.000<0.05), evidenciando la existencia de relacion significativa entre ambas,
asi como se visualiza en la figura 1.(b), donde del 100.0% de estudiantes del sexo
femenino, el 85.7% (120 participantes) presentaron un nivel de Orientacién
Empética avanzada, en comparacion con el total de estudiantes del sexo
masculino, cuyo porcentaje en nivel avanzado de Orientacién Empética fue del
45.5% (30 participantes).

Tabla N°2:

Distribucién porcentual de los estudiantes de estomatologia de la UPAQO, segun

caracteristicas sociodemogréficas.

segun caracteristicas sociodemogréaficas.

Variable

Fi % Hi%
Sexo
Masculino 55 28.2
Femenino 140 71.8
Estado civil Fi % Hi%
Soltero (a) 193 99.0
Conviviente 2 1.0
Casado (a) 0 0.0
Viudo (a) 0 0.0
Divorciado (a) 0 0.0
Religion Fi % Hi%
Catolico 158 81.0
Evangélico 24 12.3
Adventista 7 3.6
Ateo/Otro 6 3.1
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Afno de estudios Fi % Hi%

Séptimo 79 40.5 40.5
Octavo 74 38.0 78.5
Noveno 42 21.5 100.0
Trabaja fi % Hi%
Si 41 21.00
No 154 79.00
Promedio* Minimo Maximo
Edad -
22.1[21.8-22.5] 19.0 33.0

*Promedio y estimacion intervalica al 95.0% de confianza
Segun la tabla 2, podemos observar que el 28.2% (55 participantes) de los
estudiantes encuestados son de sexo masculino y el 71.8% (140 participantes) del
sexo femenino, casi la totalidad de estudiantes, son de estado civil soltero (99.0%,
193 participantes), el 81.0% (158 participantes) son catolicos, el mayor porcentaje,
se encuentran cursando el séptimo ciclo, representado por el 40.5% (79
participantes), el 79.0% (154 participantes) no trabaja, ademas la edad promedio
de los estudiantes es de 22.1 afos, con estimacion intervalica al 95.0% de

confianza de 21.8 a 22.5 aios.

Tabla N°3

Distribucién porcentual de los estudiantes de estomatologia de la UPAQO, segln

caracteristicas familiares.

Tipo de familia fi % Hi%
Familia nuclear 164 84.1 84.1
Familia monoparental 16 8.2 92.3
Familia extensa 6 3.1 95.4
Familia compuesta 4 2.1 97.4
Familia de abuelos 4 2.1 99.5
Familia homoparental 1 0.5 100.0
Familia adoptiva 0 0.0 100.0

Nota: Elaboracion propia con los resultados del software RStudio version 4.3.2.
En consideracion con los resultados de la tabla 3, el 84.1% (164 participantes)
provienen de una familia nuclear, el 8.2% (16 participantes) de una familia
monoparental, el 3.1% (6 participantes) de una familia extensa y en igual
porcentaje, representado por el 2.1% (4 participantes) de una familia compuesta y

familia de abuelos, tanto solo el 0.5% (1 participantes) de una familia adoptiva.
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Tabla N°4:

Distribucion porcentual de los estudiantes de estomatologia de la UPAO, segln

caracteristicas académicas.

Item: ¢Estomatologia fue la primera opcidén que usted tuvo

Categoria, al eleqir su carrera?
fi %
Si 112 57.4
No 83 42.6
Iltem: ¢Alguna vez ha reprobado la misma asignatura mas de
Categoria, unavez?
fi %
Si 76 39.0
No 119 61.0

Nota: Elaboracién propia con los resultados del software RStudio version 4.3.2

En base a los resultados de la tabla 4, el 57.4% (112 participantes) eligi6 como

primera opcion a la carrera de Estomatologia, y el 39.0% (76 participantes) alguna

vez reprobd la misma asignatura mas de una vez.

Tabla N°5:

Distribucion porcentual de la empatia global y por dimensiones de los estudiantes

de estomatologia de la UPAO, segun nivel.

i Nivel
Variable
Bajo % Medio % Alto % Total %

Orientacion Empatica 2 1.0 43 221 150 76.9 195 100.0
Dimension Bajo % Medio % Alto % Total %
Toma de perspectiva 2 1.0 30 154 163 83.6 195 100.0
Atencién por compasién 2 1.0 45 23.1 148 75.9 195 100.0

Capacidad de ponerse ;o o, 5 567 125 641 195  100.0

en el lugar del Paciente

Nota: Elaboracién propia con los resultados del software RStudio version 4.3.2.

En mencidn a los resultados de la tabla 5, visualizamos que el mayor porcentaje,

representado por el 76.9% (150 participantes) de los estudiantes, alcanzé un nivel

alto en la variable Orientacion Empatica, asi también en nivel alto, presentaron en

mayor porcentaje en la dimensién Toma de perspectiva (83.6%; 163 participantes)

como en la dimension Atencién por compasion (75.9%; 148 participantes), y en la

dimensién Capacidad de ponerse en el lugar del paciente, representado por el
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64.1% (125 participantes).

4.2. DOCIMASIA DE HIPOTESIS

La prueba Chi cuadrado, permitié conocer, que la Unica variable que mostré una
relacion estadisticamente significativa con la orientacion empatica fue el sexo. Las
mujeres tienden a tener una orientacién empatica mas avanzada comparado con
los hombres. Para las demas variables, no se encontrd suficiente evidencia para
afirmar que existe relacién con los demas factores sociodemograficos, familiares
y académicos la orientacion empética en los estudiantes del 7mo, 8vo y 9no ciclo

de estomatologia de la UPAO.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Esta investigacion se llevo a cabo con el fin de conocer el estado actual del nivel de
orientacion empética en los estudiantes de las diferentes clinicas de la UPAO y
explorar su relacion con diversos factores, con el objetivo de mejorar la calidad del
servicio estomatologico en el centro odontolégico de la UPAO. El principal objetivo
fue establecer la relacibn entre la orientacion empética y los factores
sociodemograficos, familiares y académicos. La importancia de la empatia en los
estudiantes de ciencias médicas radica en el aumento de la satisfaccion, comodidad,
autoeficacia y confianza de los pacientes, lo que, a su vez, puede facilitar un mejor
diagnoéstico, una toma de decisiones compartida y una mayor adherencia al

tratamiento. (33)

Se encontr6 relacion entre el Nivel de orientacion empética y sexo esto puede ser
explicado por el factor socio cultural de las familias en el Peru relacionado a la forma
de crianza, un claro ejemplo es que a los varones les ensefian que los hombres no
lloran entonces provocan dificultad para sensibilizarse ante la tristeza disminuyendo

su nivel de empatia.

En concordancia, Chenyu P (34) explico la relacién empatia-sexo analizando uno de
los factores que influyen el desarrollo de la empatia el factor biolégico: con la
electroencefalografia (EEG) midi6 la empatia mediante el analisis de rapidas
respuestas neuronales al dolor observado en otros, con una precision temporal de
milisegundos, llego a la conclusion que las mujeres muestran mas activacion de las
zonas cerebrales relacionados con dos componentes de la empatia: la percepcion

del sufrimiento ajeno y la compasion.

Por el contrario, Roméan R. (1) encontr6 una relacion entre la orientacion empatica y
la religion, registrando una distribucién mas equilibrada de catolicos, evangélicos,
adventistas, ateos y otras religiones en su investigacion. En cambio, en este estudio,
la mayoria de los estudiantes eran catdlicos, habia pocos evangélicos, y no se
registraron estudiantes de otras religiones. Esta discrepancia en el numero de
alumnos pertenecientes a diferentes religiones pudo haber sido la causa de los

resultados obtenidos.

Se observé que la mayoria de los estudiantes eran del sexo femenino, lo cual
coincide con la descripcion de las caracteristicas sociodemogréficas de la poblacion

de Roméan R. (1). Casi todos los estudiantes son jovenes y solteros, ya que forman
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parte de una comunidad universitaria. La mayoria profesan la religion catdélica, siendo
esta la religién con mas fieles a nivel mundial. Ademas, cursan el séptimo ciclo, dado
gue es en este ciclo donde se encuentran los cursos con mayor cantidad de
repitentes. La mayoria de los estudiantes no trabaja, ya que sus padres cuentan con

solvencia econémica y la carrera requiere mucho tiempo de dedicacion.

Se encontrd que la mayoria de los alumnos provienen de familias nucleares, ya que
la carrera de estomatologia es costosa y requiere una inversion significativa, asi
como estabilidad econdmica. Esto se asocia con familias que dependen tanto del
ingreso del padre como del de la madre para cubrir los gastos relacionados con la

formacién académica.

En cuanto a la orientacion vocacional, casi la mitad de la poblacion total no eligio
estomatologia como su primera opcion de estudios. Sin embargo, este factor no
mostrdé una relacion significativa con el nivel de orientacion empatica. En este
aspecto, discrepamos con Roman R., quien describe que la mayoria de su poblacién
tampoco eligié estomatologia como primera opcion. Esta diferencia podria deberse a
que, en una universidad de Lima, al ser la capital, existe un mayor nimero de
postulantes, muchos de los cuales inicialmente aspiraban a ingresar a medicina
humana. Al no alcanzar el puntaje requerido y debido a la mayor competencia,

optaron por estomatologia como segunda opcion.

Mas de un tercio de la poblacion ha reprobado el mismo curso en mas de una
ocasion, lo que refleja las dificultades que presentan ciertos cursos dentro de la

carrera, especialmente los tedrico-practicos, en los cuales los estudiantes deben
poner a prueba sus habilidades. Esto indica que existen varios factores que influyen
en que un alumno repruebe un curso, tales como la ausencia de pacientes durante

las practicas, las complicaciones en algunos tratamientos, entre otros.

Se encontré un nivel avanzado de empatia en todas sus dimensiones discrepando
con Roméan R. (1) que describe un nivel intermedio de empatia en sus dimensiones,
gue puede ser explicado por el item anterior que la mayoria no deseaba estudiar
estomatologia como primera opcién por ende su nivel de empatia no llegd a ser
avanzado, también pudo haber influido el tamafio de muestra de Roman que fue

menor al de este estudio.

Una de las limitaciones del estudio es que fue de caracter transversal, lo que impidio
evaluar si los estudiantes mejoran, empeoran 0 mantienen su nivel de empatia a

medida que avanzan en los ciclos académicos.
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La muestra del estudio solo se enfoco en los ciclos 7mo 8vo y 9no, a pesar de que
los alumnos de 5to y 6to ciclo del Programa de estudios de estomatologia también

realizan tratamientos en pacientes dentro del centro odontoldgico de UPAO.

El tiempo de los alumnos dentro de las clinicas es limitado, puesto que deben
completar su récord clinico en su totalidad y evitar reprobar sus cursos practicos,
causando que algunos alumnos no lean con detenimiento los items y/o llenen las

encuestas por “compromiso”.

Las implicancias practicas del estudio indican que la realizacion de esta investigacion
esta plenamente justificada por los aportes que ofrece. Contar con una vision clara
sobre el nivel de empatia en los alumnos de un programa de estudios contribuira a
gue los futuros odontélogos comprendan y tomen conciencia de la importancia de la
empatia hacia el paciente, un aspecto fundamental en la practica clinica. Esta
empatia no solo mejora la relacion con el paciente, sino que también tiene un impacto

positivo en el tratamiento de enfermedades y en la calidad de atencién proporcionada.

La mayoria de la poblacién presentdé un nivel avanzado de empatia, por lo que se
recomienda mantener este nivel mediante charlas, practicas, dinamicas y otras
estrategias que refuercen la importancia de la empatia en la relacion con los
pacientes, asegurando que continde siendo un aspecto central en su formacion

profesional.
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VI. CONCLUSIONES

Existe relacion entre la orientacién empatica y el factor sociodemografico sexo en
los estudiantes del 7mo al 9no ciclo de Estomatologia de la UPAO. No se encontrd
relacion entre la orientacion empatica y los factores familiares y académicos.

La mayoria de los estudiantes del 7mo al 9no ciclo de Estomatologia son de sexo
femenino, estado civil soltero, religion catdlica, cursan el 7mo ciclo y no trabajan.
La mayoria de los estudiantes del 7mo al 9no ciclo de Estomatologia proviene de
una familia nuclear, seguida de una familia monoparental.

La mayoria de los estudiantes del 7mo al 9no ciclo de Estomatologia eligié la
carrera como primera opcion de estudio y no ha reprobado la misma asignatura
mas de una vez.

La mayoria de los estudiantes alcanz6 un nivel alto de orientaciébn empatica en

sus tres dimensiones.
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VIl. RECOMENDACIONES

Se sugiere la realizacion de estudios longitudinales para evaluar la evolucion de
los niveles de empatia de los estudiantes a lo largo del tiempo, ya que la presente
investigacion fue de tipo transversal y no permitié medir cambios en los niveles de
empatia.

Para futuras investigaciones, se recomienda ser mas precisos en las preguntas
relacionadas con los factores académicos, como ofrecer alternativas especificas
sobre otras opciones de carreras que los estudiantes podrian haber elegido, asi
como especificar qué curso fue reprobado més de una vez en las preguntas
relacionadas con el rendimiento académico.

Se recomienda a la comunidad odontolégica mantener el nivel de empatia con sus
pacientes para garantizar la calidad en el servicio, lo que a su vez contribuird a
unas mejores relaciones odontélogo-paciente.

Finalmente, se recomienda a las autoridades del programa de estudios de
Psicologia de la UPAO implementar charlas informativas sobre la importancia de
la empatia y como aplicarla, dirigidas a los alumnos de Estomatologia, con el
objetivo de inculcar e impulsar una practica odontolégica mas empatica.

Se sugiere la realizacion de estudios longitudinales para evaluar la evolucién de
los niveles de empatia de los estudiantes en el tiempo, ya que la presente
investigacion fue de tipo transversal y no permitié medir cambios en los niveles de

empatia.
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INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS (Anexo N°01)

Anexo N°01
Escala de Empatia Médica de Jefferson

Instrucciones: Indique su grado de acuerdo o desacuerdo con cada una de las
siguientes afirmaciones, marcando con un (X) sobre el nimero apropiado que se
encuentre a cada lado de la oracién. Utilice la escala de 7 puntos (Un mayor nimero

indica un mayor de acuerdo).

Totalmente en desacuerdo Totalmente de acuerdo

Mi comprension de los sentimientos de
mi paciente y sus familiares es un factor
irrelevante en el tratamiento
estomatoldgico.

Mis pacientes se sienten mejor cuando
comprendo sus sentimientos.

Es dificil para mi ver las cosas desde la
perspectiva de mis pacientes.

Considero que el lenguaje no verbal de
mi paciente es tan importante como la
comunicacion verbal en la relacion
estomatélogo — paciente

Tengo un buen sentido del humor que
creo que contribuye a un mejor
resultado clinico.

La gente es diferente, lo que me hace
imposible ver las cosas desde la
perspectiva de mi paciente.

Trato de no prestar atencién a las
emociones de mis pacientes durante la
entrevista o historia clinica.
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La atencibn a las experiencias
personales de mis pacientes es
irrelevante para la efectividad del
tratamiento.

Trato de ponerme en el lugar de mis
pacientes cuando los estoy
atendiendo

Mi comprension de los sentimientos de
mis pacientes da una sensacion de

validez que es terapéutica por si
misma.

Las enfermedades bucales de mis
pacientes solo pueden ser curadas con
tratamiento estomatoldgico; por lo tanto
los lazos afectivos con mis

pacientes no tienen un valor significativo
en este contexto.

Considero que preguntarles a mis
pacientes de lo que esta sucediendo en
sus vidas es un factor sin importancia
para entender sus molestias fisicas.

Trato de entender qué esta pasando en
la mente de mis pacientes poniendo
atencion a su comunicacién no verbal y
lenguaje corporal.

Creo que las emociones no tienen
lugar en el tratamiento de una
enfermedad médica.

La empatia es una habilidad terapéutica
sin la cual mi éxito como estomatélogo
puede estar limitado.

Un componente importante de la relacion
con mis pacientes es mi comprension de
su estado emocional y el de sus familias.

Trato de pensar como mis pacientes
para poder darles un mejor cuidado.
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No me permito ser afectado por las
intensas relaciones sentimentales entre
mis pacientes con sus familias

No disfruto leer literatura no médica o arte.

Creo que la empatia es un importante
factor terapéutico en el tratamiento
estomatoldgico.
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ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y
ACADEMICOS

Para cada elemento identificado a continuacion, marque con una X la opcion de la
derecha que considere mas acorde con su criterio.

Factores
Sociodemograficos
Edad Sexo Femenino Masculino
Estado Civil | Soltero(a) Conviviente Casado(a) Viudo(a) Divorciado(a)
Religion Catdlico Evangélico Judaismo = Adventista | Ateo/Otro:
Cicla _de. 7mo 8vo 9no Trabaja Si No
estudios:
Factores
académicos

¢ Estomatologia fue la primera opcién que usted

. Sl NO
tuvo al elegir su carrera?
¢Alguna vez ha reprobado la misma asignatura
. SI NO
mas de una vez?
Factores Familiares
Tipo de . . . - . .
ho Familia | Familia Familia Familia Familia Familia
familia a i
la que Nuclear | Homoparenter | Monoparenter = Compuesta | Extensa | Adoptiva
usted al al
pertene
c
e

*Tipo de familia:
Familia nuclear: Este tipo de familia estd compuesta por un padre y una madre,
gue se hacen cargo de uno o mas hijos biolégicos.

Familias homoparentales: Familia formada por padres o madres

homosexuales, quienes se hacen cargo de uno o mas hijos.

Familias monoparentales: Familia nuclear compuesta solo por el padre o la madre e

hijos.
Familias compuestas: Familia formada por una pareja divorciada con o sin
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hijos, quienes deciden rehacer una nueva familia, ejemplo (un padre divorciado que
tiene un hijo y una madre divorciada que tiene otro hijo) Familias extensas:
Conformada por miembros que pertenecen a distintas generaciones que conviven
juntos.

Familias adoptivas: Familia formada por un varén y una mujer que deciden adoptar
uno o mas hijos.

Familia de abuelos: Familia formada por los abuelos, quienes se hacen cargo de sus

nietos.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO (Anexo N°02)
Anexo N°02
DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

SE () e , de afios de edad, del...... ciclo y con

Manifiesto que he leido y entendido la hoja de informacién que se me ha
entregado, que he hecho las preguntas que me surgieron sobre el proyecto y que
he recibido informacion suficiente sobre el mismo.

Comprendo que mi participacion es totalmente voluntaria, que puedo retirarme
del estudio cuando quiera sin tener que dar explicaciones y sin que esto repercuta
en mis cuidados médicos.

Presto libremente mi conformidad para participar en el Proyecto de Investigacion
titulado “Niveles de orientacion empatica relacionado a factores
sociodemograficos, familiares y académicos en estudiantes de estomatologia de
la UPAQO”.

Tomando ello en consideracion, OTORGO mi CONSENTIMIENTO para cubrir

los objetivos especificados en el proyecto.

Truijillo...... de del 2024
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TAMARO MUESTRAL (Anexo N°03)

Anexo N°03
Nivel de Orientacién Sexo Chi
Empatica Masculi  Femenin Total cuadrado

Medin
X =

Obteniendo el valor del tamafio del efecto esperado:

w= X2 080850

n*df 20*1
Identificacion de los elementos para el célculo del tamafio de
muestra:

w: Tamario del efecto (w=0.201) df:

Grados de libertad (df=1)

sig.level: Nivel de significacion (sig.level=0.05) power:
Potencia de la prueba (power=0.80)

Con los valores establecido, se calcul6 el tamafio de muestra
con el paquet “pwr” del programa de RStudio version 4.3.2.

Console  Terminal Background Jobs

R R43.1: -
> pwr.chisg.test(w=0.201, df=1, sig.level=0.05, power=0.80)

Chi squared power calculation

dar =1
sig.level = 0.05
power = 0.8

NOTE: N is the number of observations

El tamafo de muestra en el estudio es de 195 estudiantes.
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VALIDEZ Y CONFIABILIDAD (Anexo N°04)

Anexo N°04

CONSTANCIA DE VALIDACION

7
= / - - = -
Yo, [\viam ¥osmery Horoz }‘Lfrs .
- "4 doconcie UiV Ne COP[9226 |, de profesién Cirujano-Dentista desempefiandome
Tovetlicaroh y o
actualmente como Docente universitario en la Universidad Privada Antenor Orrego.

con DNI 1O 26807 Magister en

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion los instrumentos:
Cuestionario “ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y ACADEMICOS”

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones.

CRITERIO

DESCRIPCION

Deficiente

(1)

Regular

(2)

Bueno

3)

Excelente

(4)

OBSERVACIONES

CLARIDAD

Los items estan
formulados en
lenguaje
adecuadoy
claro.

¥4

/

SUFICIENCIA

Los items son
suficientes para
la medicion de
todos los
indicadores

GRADO DE
DIFICULTAD

Los items tienen
un grado
adecuado de
dificultad para
ser aplicado a la
poblacion del
estudio.

COHERENC A

Los items
guardan
relacién con los
indicadores
evaluados.

RELEVANCIA

Los items son
importantes
para el
cumplimiento
de los
indicadores.

TOTAL

Opinidn de experto:

Aplicable:

Aplicable después de modificar:

No aplicable:

Fecha: /7/ ol 24

Firma y sello Experto:

15-20 (/

10-14( )
59 ()
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CONSTANCIA DE VALIDACION

T oy
f -
Yo, :\\‘f“f canoune A rowe Darmates ooy 53293 Magister en

£s'cho t0L0 G(a

N2 COP 2.$ 3 04 de profesién Cirujano-Dentista desempefiandome

actualmente como Docente universitario en la Universidad Privada Antenor Orrego.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacién los instrumentos:
Cuestionario “ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y ACADEMICOS”

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones.

CRITERIO

DESCRIPCION

Deficiente

(1)

Regular

2)

Bueno
3)

Excelente

(4)

OBSERVACIONES

CLARIDAD

Los items estan
formulados en
lenguaje
adecuado y
claro.

\/

SUFICIENCIA

Los items son
suficientes para
la medicién de
todos los
indicadores

X

GRADO DE
DIFICULTAD

Los items tienen
un grado
adecuado de
dificultad para
ser aplicado a la
poblacién del
estudio.

COHER :NCIA

Los items
guardan
relacién con los
indicadores
evaluados.

RELEVANCIA

Los items son
importantes
para el
cumplimiento
de los
indicadores.

TOTAL

90

Opinién de experto:

Aplicable:

Aplicable después de modificar:

No aplicable:

Fecha: /9§ -

O4-24

Firma y .ello Experto:

15-20 ()
10-14()
59 ()
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CONSTANCIA DE VALIDACION

vo, (arwazn Lon Untho Jmile Caccvon con DNI 480£655 poctor en

Per Lo Looo.

Ne CPsP 1022 & , de profesién Psicélogo desempefidndome

actualmente como Docente universitario en la Universidad Privada Antenor Orrego.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion los instrumentos:
Cuestionario “ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y ACADEMICOS”

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular |as siguientes apreciaciones.

[ CRITERIO

DESCRIPCION

Deficiente
(1)

Regular

(2)

Bueno
(3)

Excelente
(4)

OBSERVACIONES

| CLARIDAD
|

Los items estan
formulados en
lenguaje
adecuado y
claro.

X

SUFICIENCIA

Los items son
suficientes para
la medicién de
todos los
indicadores

GRADO DE
DIFICULTAD

Los items tienen
un grado
adecuado de
dificultad para
ser aplicado a la
poblacién del
estudio.

COHERENCIA

Los items
guardan
relacion con los
indicadores

g

RELEVANCIA

Los items son
importantes
parael
cumplimiento
de los
indicadores.

TOTAL

20

Opinién de experto:

Aplicable:

Aplicable después de modificar:

No aplicable:

Fecha: |4 |oq[ D2

Firmay sello Experto:

15-20 ()
1014 ( )
59 ()

(. Docente

Programa de estudio
FREW - UPAO

Y,

P08, 554

Camén
% L/
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CONSTANCIA DE VALIDACION

p

VO,ZL}M’J A)Q»M.Cl)mwm T\}J&»‘.&»:L oonnmﬁ’”b/ﬂ, Magister en
4] SR s Ne CPsP 15 , de profesién Psicélogo desempefidndome

actualmente como Docente universitario en la Universidad Privada Antenor Orrego.

Por medio de la pr te hago tar que he revisado con fines de Validacién los instr
Cuestionario “ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y ACADEMICOS”

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones.

CRITERIO | DESCRIPCION | Deficiente | Regular | Bueno | Excelente | OBSERVACIONES
(1) (2) B) (4)

CLARIDAD Los items estdn
formulados en

lenguaje \
adecuado y )
claro.

SUFICIENCIA | Los items son
suficientes para
la medicién de
todos los A
indicadores

GRADO DE Los items tienen
DIFICULTAD | ungrado
adecuado de
dificultad para
ser aplicado a la \
poblacién del )<
estudio.

COHERENCIA | Los items
guardan
relacién con los
indicadores \(
evaluados. ’

RELEVANCIA | Los items son
importantes
para el
cumplimiento 3
o X

indirad.

TOTAL

Opinién de experto:

Aplicable: 152014
Aplicable después de modificar: 10-14( )
No aplicable: 59 ()

Fecha: \ /L« /1024
Firma y sello Experto:

l’ r‘
o’

cesvemenes
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, L'na II‘.) Paloues Serna con DNI \60’-\5&:5;" Magister en
P colog i Ne CPsP 9B 3 | de profesidn Psicdlogo desempefidndome
actualmente como Docente universitario en la Universidad Privada Antenor Orrego.

Por medio de la p te hago que he revisado con fines de Validacién los instr
Cuestionario “ENCUESTA DE FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS-FAMILIARES Y ACADEMICOS”

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones.

CRITERIO DESCRIPCION Deficiente | Regular | Bueno | Excelente | OBSERVACIONES

(1) (2) (3) (4)
CLARIDAD Los items estdn
formulados en l/
lenguaje
adecuadoy
claro.

SUFICIENCIA | Los ftems son
suficientes para /

la medicién de

todos los

indicadores

GRADO DE Los items tienen
DIFICULTAD | un grado

adecuado de /
dificultad para
ser aplicado a la
poblacién del

COHERENCIA | Los items
guardan /
relacién con los

indicadores

RELEVANCIA | Los ftems son
importantes

para el /
cumplimiento
de los

i

TOTAL

Opinién de experto:

Aplicable: 15-20 (x)
Aplicable después de modificar: 10-14( )
No aplicable: 59 ()

Fecha: 03 . 04 2024
Firma y sello Experto:
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Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N° de items

Variable

Orientacion
Empética 0.811 20

Nota: Elaboracién propia con los resultados obtenidos del SPSS version 26

Escala de valoracion del Alfa de Cronbach

Valor Alfade Apreciacién

Cronbach

[0,95a+ > Muy elevada o Excelente
[0,90-0,95> Elevada
[0,85-0,90> Muy buena
[0,80-0,85> Buena
[0,75-0,80> Muy respetable
[0,70-0,75> Respetable
[0,65-0,70> Minimamente aceptable
[0,40-0,65> Moderada
[0,00-0,40> Inaceptable

Fuente: De Vellis (1991)
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AUTORIZACION DEL SR. DIRECTOR DE ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA.
(Anexo N°05)

Anexo N°05

u P AO FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
Programa de Estudio de Estomatologia

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTDNOR ORREGO

Ao det Ticentenario, de la consolidacion de nucstra Tndependencia. y de la
conmemoracidn de las heroicas batallas de Junin 4 Ayacucho ™

Trujillo, 19 de abril de 2024

CARTA N° 0022-2024 ESTO-FMEHU-UPAO

Seifior Dr.:
DOCENTES DEL PROGRAMA DE ESTOMATOLOGIA UPAO
Presente. -

De mi consideracion:

Mediante la presente reciba un cordial saludo y, a la vez, presentar a, JORDAN
VICENTE CRUZ NEYRA, estudiante del Programa de Estudio de Estomatologia
UPAO, quien realizara trabajo de investigacion para poder optar el Titulo de Cirujano
Dentista.

Motivo por el cual solicito le brinde las facilidades al estudiante en mencion, quien a
partir de la fecha estara pendiente con su persona para las coordinaciones que
correspondan.

Sin otro particular y agradeciendo la atencion brindada, es propicia la oportunidad para
reiterarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente
N\
/
/ <\ 3\ /
/ \ /
\\ /
/ /
/ V)
/ T~
§ M 2
Dr. OSCAR MARTIN .‘S/THLO HUERTAS
Director del Prograntd de smd{o de Estomatologia
/
= 2 Arhivo | / X \
4 Caxol Calle / \
Av. América Sur 3145 Manserrate
Teléfono (+51) (044) 604444
anexos: 2338
Trujillo - Pert
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CONSTANCIA DE ASESORIA. (Anexo N°06)

Anexo N°06

Sr.
Dr. Oscar Del Castillo Huertas

Director
Escuela de Estomatologia
Universidad Privada Antenor Orrego

Por medio de la presente,

Arirels Ql(jum‘.c Prmonds.... Botonis Ponto

docente de la Escuela de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego, ID

N°..000%. 56.93.0

..., declaro que se haejecutado la tesis titulada:
o Releitn. o, o oimdacish ... ams{..{.im....u.@..........J.o.s ...........

...;.ud.or.«:....és:ﬁmkcm@mtis.@:z...,é,amé,\ium ...... {.} ...... Uaderm €05.....
e les. . estudianda.. ..u.-’n.,..(?.s.\;zm.‘b.\ag)i».....“:\J........ Ty

UPRao ”

cuya autoria recae en el(la) estudiante

.....Zl.v)-...f{.".o{.# Derdoy \I-‘un{‘f

., @ su vez doy fe e informo que se ha realizado la exhaustiva revisién correspondiente de la
revisiéon completa del informe final, asimismo, me comprometo de manera formal a asumir la

responsabilidad de la asesoria hasta la sustentacion de la tesis.

Agradeciendo su atencién, quedo de usted.

Atentamente:

Trujilio, ...A.4..... de weeeerrre s DRV e, de . A O%¢
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CONSTANCIA DE EJECUCION. (Anexo N°07)

Anexo N°07

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

Trujillo, 19 de junio del 2024

CONSTANCIA

El que suscribe DOCENTE DEL PROGRAMA DE ESTUDIOS DE
ESTOMATOLOGIA de la universidad privada Antenor Orrego de la ciudad de
Trujillo HACE CONSTAR: Que el alumno CRUZ NEYRA JORDAN VICENTE,
identificado con DNI N°® 75945565, ID 000220303, estudiante del programa de
estudios de estomatologia, ha ejecutado en su totalidad la tesis titulada:
“RELACION ENTRE LA ORIENTACION EMPATICA Y LOS FACTORES
SOCIODEMOGRAFICOS, FAMILIARES Y ACADEMICOS EN ESTUDIANTES
DE ESTOMATOLOGIA DE LA UPAO” desde el 1 de Mayo hasta el 1 de Junio
del 2024 durante los horarios de clase de los cursos:

- Clinica integral | NRC: 11637, 11638, 11639
- Clinica integral Il NRC: 11668, 11670, 14060
- Internado Estomatolégico asistencial  NRC: 11730, 11732

- Clinica del adulto NRC: 11715, 11716, 11718
- Clinica pediatrica | NRC: 11618, 11622, 11625
- Clinica pediatrica Il NRC: 11688, 11691, 11693,
14061

- Cirugia bucal Ill NRC: 11710, 11712, 14057,
14058

Se expide el presente documento a solicitud escrita del interesado para los
fines que viere conveniente.

Armando Antonio Benito Arizola Aguado
e o L ® 1

o Q000 SG Y 30

one 2|1 S28Y 6|

Trujillo 19 de Junio del 2024
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RESOLUCION DE LA FACULTAD DE MEDICINA HUMANA. (Anexo
N°08)

Anexo N°08

) UPAO E:g:llt:;iode Medicina Humana

Trujillo, 27 de diciembre del 2023

RESOLUCION N2 4523-2023-FMEHU-UPAO

VISTO, el expediente organizado por Don (fia) CRUZ NEYRA, JORDAN VICENTE alumno (a) del Programa de Estudios
de Estomatologia, solicitando INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “RELACION ENTRE LA ORIENTACION
EMPATICA Y LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, FAMILIARES Y ACADEMICOS EN ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA UPAO”, para obtener el Titulo Profesional de Cirujano Dentista, y;

CONSIDERANDO:

Que, el (Ia) alumno (a) CRUZ NEYRA, JORDAN VICENTE, esta cursando el curso de Tesis |, y de conformidad con el
referido proyecto revisado y evaluado por el Comité Técnico Permanente de Investigacion y su posterior aprobacién
por el Director del Programa de Estudios de Estomatologia, de conformidad con el Oficio N? 0691-2023-ESTO-FMEHU-

UPAO;

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

Que, habi cumplido con los procedimi académicos y inistrativos regl i stablecido:

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 “RELACION ENTRE LA ORIENTACION
EMPATICA Y LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, FAMILIARES Y ACADEMICOS EN ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA UPAO”, presentado por el (la) alumno (a) CRUZ NEYRA, JORDAN VICENTE, en
el registro de Proyectos con el N21117-ESTO por reunir las caracteristicas y requisitos reglamentarios
declarandolo expedito para la realizacién del trabajo correspondiente.

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 26.12.23 manteniendo la vigencia de registro hasta
el 26.12.25.

Tercero.- NOMBRAR como Asesor de la Tesis al (la) profesor (a) ARIZOLA AGUADO ARMANDO.

Cuarto.- DERIVAR al Sefior Director del Programa de Estudios 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 imi de las unid pi idas en el imi de lo disg enla
presente resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

i Dr. Juan Alberto Diaz Plasencia Dra. Elena Adela Caceres Andonaire
EXPEDIENTE Decano Secretaria Académica
Archivo
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AvAmérica Sur 3145 Monserrate Trujillo - Peru
www.upao.edu.pe Telf:[+51)[044) 604444 Fax: 282900
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RESOLUCION DEL COMITE DE BIOETICA. (Anexo N°09)

Anexo N°09

l l PAO COMITE DE BIOETICA
EN INVESTIGACION

UNIVERSDAD PRIVASA ANTENOE ORBECO

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°01039-2024-UPAO
Trujillo, 16 de Abril del 2024

VISTO, el correo electronico de fecha 10 de Abril del 2024 presentado por el (la) alumno (a),
quien solicita autorizacién para realizacion de investigacion, y;

CONSIDERANDO:

Que, por correo electrénico, el (la) alumno (a), CRUZ NEYRA, JORDAN VICENTE, 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 UPAOy sean conducidos por alglin 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 (la)

alumno (a), el Comité Considera que el 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 investigacion: Titulado: “RELACION ENTRE LA

ORIENTACION EMPATICA Y LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, FAMILIARES Y
ACADEMICOS EN ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA UPAO".

SEGUNDO: DAR cuenta al Vicerrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

Dra. Lissett Jeanette Fernandez Rodrigue?
Presidente del Comité de Bloética
UPAD

Av, América Sur 3145 - Urb. Monserrate - Trujilio
comite_bioetica@upao.edu.pe
Trujilio - Perd
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EVIDENCIAS DE LA EJECUCION DE LA PROPUESTA (Anexo N°10)
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