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RESUMEN

Objetivo: El estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento en
estudiantes de estomatologia de UPAQO sobre contaminacion microbiana causada

por aerosoles, durante la pandemia, Trujillo 2020.

Materiales y Método: El trabajo de investigacion fue prospectivo, transversal,
descriptivo y observacional. Se evaluaron a 76 estudiantes de la carrera de
estomatologia de séptimo, octavo, noveno y décimo ciclo de la Universidad Privada
Antenor Orrego, aplicandoseles un cuestionario virtual de seleccién mdultiple sobre
contaminacion microbiana por aerosoles dentales, Dicho cuestionario constd de 12
preguntas, el cuestionario fue sometido a valoracion por juicio de expertos medido

por el alfa de Cronbach, siendo en el nivel de conocimiento confiable (0=0.765).

Resultados: Se observé que el nivel de conocimiento sobre contaminacion
microbiana causada por aerosoles de los alumnos estuvo en un nivel bueno
con69.7%, el 27.6% en un nivel regular y solo un 2.6% en un nivel de malo. Se
determind seguln ciclo de estudio que los alumnos que presentaron un mejor nivel
de conocimiento fueron los de VII1'Y IX ciclo, ambos en un 83.3%. Y segln género
se determind que los estudiantes de sexo femenino obtuvieron un porcentaje mayor

de 73.9%.



Conclusion: Se concluy6 en que el nivel de conocimiento de estudiantes de
estomatologia sobre contaminacién microbiana a causa de aerosoles fue
predominantemente bueno.

Palabras Clave: nivel de conocimiento, contaminacién microbiana, aerosoles.

ABSTRACT

Objective: The objective of the study has been to determinate the level about the
knowwledge in Upao dentistry students about microbial contamination caused by

aerosols , during the global pandemic in Trujillo , 2020.

Materials and Method: The research work has consisted of aprospective,
transversal, descriptive and observational study design. 76 students
fromseventh,eighth , ninth and tenth cycle of the dentistry faculty to the Antenor
Orrego Private University were evaluated applying during the development of the
study execution a multiple-choice virtual questionnaire about microbial
contamination caused by dental aerosols.This questionnaire consisted of 12
questions , the questionnaire was subjected to evaluation by an expert judgment
group measured by cronbach’s alpha , it was found that the level of knowledge was

reliable (o= 0.765).

Result: It was found that the student’s level of knowledge about microbial
contamination caused by aerosols was at a good level, getting a 69.7%. A 27.6%

was found it as a regular level, and just the 2.6% got a bad level about the study. It



was determinate according to the study cycle that the students from the VIII and IX
cycle had gained a better level of knowledge, both got the 83%, according to gender
, it was determinated that female students had obtained a higher percentage, the
73.9%.

Conclusion: It was concluded that the level of knowledge of dentistry students
about microbial contamination caused by aerosols was predominantly good.

Key Words: Level of knowledge, microbial contamination, aerosol.
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I. INTRODUCCION
1.1. Realidad problemaética

El 31 de diciembre del afio 2020, China alerto sobre a la aparicion de un
grupo de casos de neumonia de origen o etiologia desconocida, dias
después, el 9 de enero darian a conocer que la causa seria la aparicién de un
nuevo coronavirus. El 30 de enero de ese mismo afio, la OMS declaro el
incidente como una nueva enfermedad y como una emergencia de salud
publica a nivel mundial. El 11 de febrero la Organizacién Mundial de la
Salud declaro la enfermedad con el nombre de COVID-19. El 11 de marzo
del 2020 el director general de la OMS declaro como pandemia mundial a

esta nueva enfermedad.!

Al principio de la pandemia se aplicé un andlisis de exceso de mortalidad
en Peru ,utilizando datos oficiales del repositorio Gnico de informacion de
salud , del ministerio de salud , incluyendo las defunciones registradas entre
2017 y 2020, se calcularon el nimero absoluto de muertes por edad , sexo
, poblacion , y se encontrd que entre la semana 12 y la semana 21 hubieron
un total de 55’477 muertes y el exceso de 21’260 en comparacion con la
mediana de los afos anteriores (2017,2018,2019) , de este exceso de
muertes el 21% fue a causa del COVID 19. Desde entonces hasta los Gltimos
meses del afio 2020 el desarrollo del exceso de mortalidad fue

exponencialmente creciendo semana a semana durante dicho periodo.!



El 6 de marzo fue registrado el primer caso de COVID 19 en el pais, el 15
de marzo fue registrado el primer caso de coronavirus en La Libertad, a
partir de la fecha las tasas de infeccion a nivel nacional crecieron
exponencialmente, hoy en dia las cifras de casos activos han sobrepasado el
millén y mas de 40°000 decesos. A nivel mundial mas de 2°000°000 de
personas han perdido la batalla contra este virus. Para agosto del 2020 a

nivel mundial ya se contaba con mas de 19°000°000 de infectados.’

En Sudamérica se encontraban 10’134’ 632 casos acumulados, y Peru tenia
el 3.7% de casos de fallecidos ,37°658 personas habian perdido la vida. En
el mes de agosto del afio 2020 la ciudad de Trujillo tenia 18’609 casos por
coronavirus, 1886 fallecidos de una poblacion de 1°034°881 habitantes, la

mortalidad era de un 18.22% por 10°000 habitantes .2

El porcentaje de casos fue mayor en el género masculino con un 51.7%. La
mayor incidencia de casos por coronavirus en referencia a las edades fue
encontrada en adultos y adultos mayores con un 56%, Los distritos mas
afectados fueron Trujillo, Victor Larco Herrera, La Esperanza, Laredo,

Huanchaco, Chepén, El Porvenir y Florencia De Mora.?

Dentro del campo de la medicina , los profesionales de la salud como los
cirujanos dentistas corren uno de los riesgos mas altos de contraer una

infeccion cruzada por coronavirus , 0 por enfermedades ya existentes como



la tbc , hepatitis , etc. , ya que el contacto con el paciente es muy cercano y
la mayoria de procedimientos generan aerosol , lo que es la mezcla de
particulas de agua , fluidos orales y sangre, generando gotas que se quedan
esparcidas en el ambiente durante un tiempo prolongado y a una distancia
media. Esta confirmado que un 80% de los pacientes con COVID 19 son
asintomaticos o con presencia de sintomas muy leves, sobre todo pacientes
nifios y jovenes, esto pone aln mas en riesgo a la comunidad de odont6logos
los cuales atienden dia a dia nuevos pacientes. El aislamiento absoluto con
dique de goma, debido a la creacion de una barrera en la cavidad oral reduce
efectivamente la generacion de gotas y aerosoles mezclados con saliva y/o

sangre del paciente en un 70%.°

Hoy en dia el riesgo de infecciones cruzadas es muy alto entre los operador
y paciente, es de real importancia establecer nuevos protocolos de
proteccion y controles rigurosos que nos ayuden a aminorar el riesgo de un
contagio. Los odont6logos estan considerados como personal en primera
linea de riesgo ya que existe una exposicion continua de microorganismos
y el contacto directo con pacientes, una gran parte de la comunidad ha
reducido procedimientos en los cuales se produzca aerosol, el uso de
eyectores de saliva ya es un protocolo obligatorio y las piezas de alta y baja
velocidad tendran que ser cubiertas por dispositivos antirreflujos

desechables entre cada cita. *



1.2.

Esta pandemia se ha vuelto un problema de salud publica a nivel mundial,
que necesita de medidas regulatorias de prevencion y control. En el campo
de la odontologia existe un elevado riesgo de trasmision viral por la

generacion de aerosol dental y la constante contaminacion de superficies.®

La atencion odontoldgica involucra una comunicacion directa es decir cara
a cara por un prolongado tiempo y la exposicién completa o parcial a los
fluidos orales, sangre y entre otros, por tanto, la generacion de aerosoles, la
utilizacion de la jeringa triple puede generar una gran dispersion de aerosol
en un corto tiempo. Los estudios recomiendan restringir la atencion de
pacientes a solo urgencias ambulatorias o emergencias hospitalarias. El
virus SARS-CoV-2 puede permanecer en superficies durante dias, por eso
el lavado de manos constante disminuye las infecciones por contacto. Se
debe hacer uso permanente de equipo de proteccién nivel alto durante la
consulta odontoldgica, utilizar guantes desechables e impermeables,
mascarilla y proteccion visual, asi también equipo de proteccion para el
cuerpo que pueda ser desechable, asi no sean procedimientos que generen

aerosol .°

Marco tedrico

Se tiene como concepto de contaminacion la infiltracion, instauracion y
proliferacion de un microorganismo infeccioso en un cuerpo o huésped, se
destaca que la enfermedad no solo es causada por el agente patégeno, sino
que también tiene mucho que ver el estado en el que se encuentre nuestro
organismo en el momento del contagio, dado que, si tenemos una baja de
defensas, el microorganismo entray se desarrolla con mas facilidad, rapidez

y agresividad en nuestro cuerpo.®



Se puede llegar a encontrar alrededor de 200 especies bacterianas que
residen en la cavidad oral temporalmente, también se puede encontrar 20
especies clasificadas como autoctonas de esta misma, con menor incidencia

de flora gram positiva en relacion a la flora gram negativa en el adulto. *

La pandemia global que se vive a causa del virus SARS-CoV2 |,
comunmente llamado coronavirus , exige reinventarse como gremio , de la
misma manera que se dio en los afios 80 a causa de la llegada del virus de
inmunodeficiencia adquirida (sida) , en el cual se incluyeron nuevas normas
de bioseguridad tanto en el sector de atencion privada como publica , se
tomaron medidas extremas ya que se presentaba un virus con caracteristicas
jamas vistas antes y se instauro un sistema de protocolo de bioseguridad
nuevo, asi mismo se viene desarrollando nuevos protocolos de atencion en
la consulta dental con la llegada del coronavirus ya que durante los
procedimientos, la distancia de trabajo con el paciente es muy corta y el uso

de instrumentos rotatorios generan aerosol .2

Hoy en dia existe un dilema sobre la practica odontoldgica, una de las
principales causas es por el riesgo que contrae tratar a pacientes
potencialmente transmisores de enfermedades infecciosas que no presentan
ningun tipo de sintomatologia. La mayoria de tratamientos dentales pueden
poner en riesgo de contraer una infeccion cruzada tanto al operador, paciente

y personal asistencial, muchas veces el paciente no es consciente de las



enfermedades que pueda tener, pero es obligacion del profesional de salud
brindar un tratamiento adecuado cuando acuda el paciente en busca de

ayuda ya que de otra manera estariamos faltando a nuestra ética. *°

Por ello es necesario buscar nuevas formas de atencion y tener un
conocimiento éptimo sobre cdmo se debe actuar durante los procedimientos
para disminuir los riesgos de contagio tanto para el cirujano dentista,

paciente y trabajadores administrativos.%
Se debe evitar la generacion de aerosol a lo minimo, ya que esta es una de

las maneras mas faciles que un agente patdgeno tiene para llegar e infectar

al organismo. 0

La cavidad oral alberga una florarica en diversidad de especies microbianas;
virus, hongos, bacterias, las cuales pueden llegar a colonizar e infectar otros
pacientes o al personal médico, debido a la generacién de aerosoles por el
uso de dispositivos electronicos rotatorios usados durante la ejecucion de
los procedimientos odontologicos. Otro factor es la entrada y salida de
personas, dado que esto contribuye en el flujo y dispersion de particulas
contaminadas con sangre y saliva, este escenario constituye un riesgo para
otros pacientes y personal de salud. Se ha reportado la posibilidad de que
esto puede favorecer a sindromes respiratorios agudos, pero también
cuadros mas severos como herpes, tuberculosis, neumonia,

VIH, hepatitis b, entre otros.!



Tanto el cirujano dentistas como el estudiante de odontologia estan
expuestos a un alto riesgo de contagio debido al uso de instrumental
rotatorio eléctrico , ultrasonico y punzocortante, en los procedimientos
dentales , muchas veces el profesional se encuentra trabajando en espacios
de dificil acceso visual y manual , teniendo que acercarse mas de lo usual al
paciente , quedando completamente vulnerable a infecciones causadas por
microorganismos presentes en los fluidos orales o en material utilizado
durante la consulta. Existe un alto indice de accidentes durante la practica

que recaen en factores tales como: movimientos accidentales del paciente,

tiempo de consulta, estrés, exceso de fuerza, entre otros.'?

El tamafio de particulas generadas por el aerosol hard que estas se queden
cerca o a cierta distancia de la zona de trabajo. Las particulas calificadas
como “respirables” tienen un didmetro menor o igual de 10 pm (PM10) y
son unas de las méas peligrosas por su capacidad de introducirse en las vias
respiratorias con mayor facilidad. Mientras mas pequefia sea las particulas,
mayor es su capacidad de penetracion en el arbol respiratorio. Las particulas
mas pequefias se quedan suspendidas en el ambiente por mucho mas tiempo
que las grandes debido a su bajo peso molecular y su dispersion es mas

rapida.t®



El aerosol es una mezcla de pequefias gotas o particulas de agua y fluidos
orales que son generadas al usar instrumental rotatorio tales como la pieza
de alta velocidad, micromotor, scaler y jeringa triple durante los

procedimientos dentales.'4

Estas particulas pueden permanecer suspendidas en el ambiente hasta 24
horas después de haber realizado el procedimiento dental, siendo una fuente
de contagio constante. La cantidad de particulas que penetran depende de
factores como: el volumen aire /cada minuto respirado /la distancia hacia el
alveolo /la cantidad de agua/ la direccién del chorro /la cantidad del material

fragmentado y el tamafio de la fraccion respiratoria.’®
Al accionar la turbina de alta velocidad, esta genera aerosoles de 0.5a5 IJm

de diametro; siendo estas particulas las mas peligrosas, ya que se almacenan
y depositan en los alvéolos y bronquiolos pulmonares. Aerosolesde5a1 O
IJm de didametro son particulas que se alojan en la nasofaringe, la faringe y
la traquea. Aerosoles de 1 O - 50 micrémetros de didmetro son particulas

que quedan atrapadas en la nariz y vias respiratorias altas.®

El cirujano dentista siempre busca proporcionarle al paciente un ambiente
seguro de trabajo, en el cual exista un minimo de riesgo de contagios que
pueda causar algln agente patégeno. La odontologia es una de las carreras
de salud méas propensas a contagiarse por enfermedades infecciosas, tales

como el VIH, hepatitis B y la tuberculosis. ’



Los cirujanos dentistas manipulan y eliminan una cierta cantidad de material
utilizado en cada procedimiento odontolégico, estos deben saber las pautas
sobre como clasificar, tratar, almacenar trasladar, para entregar debidamente
dicho material, de lo contrario esto podria ocasionar una grave infeccion de
todos los desechos y poner en riesgo a el personal que se encarga de la

eliminacion final de estos.!®

La conceptualizacion de la pandemia es la dispersion a nivel mundial de una
nueva enfermedad, producida por la aparicién de un nuevo virus, el cual
deja expuesto a la mayoria de personas ya que no son inmunes al nuevo
virus. Comunmente los virus que han causado pandemias en el pasado han
sido virus causantes de gripes provenientes de contagios por animales, la
mayoria de veces estos virus presentan diferentes tipos de desarrollo lo cual
genera un porcentaje grande de muertes antes de encontrar una cura. Las
personas mas propensas a contraer el virus son las personas de la tercera
edad o personas que estan teniendo alguna enfermedad de riesgo, con

defensas bajas, lo cual les impide combatir el virus. *°

1.3. Antecedentes

Castafieda R, (2018-Peru). Desarroll6 un estudio sobre el nivel de
conocimiento acerca de la contaminacion bacteriana a través de aerosoles y
el cumplimiento de las medidas preventivas en estudiantes de la Clinica
Estomatologica de la Universidad Privada Antenor Orrego, Trujillo, 2018,

Para ejecutar este estudio se contd con la participacion de 98 estudiantes ,



los cuales desarrollaron un cuestionario de 20 preguntas sobre medidas de
conocimiento de contaminacion bacteriana a causa de aerosoles y el
cumplimiento de medidas preventivas en los estudiantes , cada uno de los
participantes fue observado de manera anonima en los diferentes
procedimientos clinicos. Concluyd que el nivel de conocimiento que tenia
el estudiante sobre nivel de contaminacion por aerosoles y el cumplimiento

de medidas preventivas era regular.?

Medina Campafia Francisco (2018-Ecuador). Ejecutd un estudio para con la
finalidad de determinar la contaminacion bacteriana que producian las
turbinas de alta velocidad utilizadas en la Facultad de Odontologia de la
Universidad Central del Ecuador. Para el estudio se estudiaron 20 piezas
de mano que fueron usadas anteriormente en la clinica estomatoldgica, las
cuales se sometieron a un frotis con un hisopo alrededor de ella, luego se
procedio a inocularlos en placas Petri con agar sangre. Se concluyé que
existia un nivel de contaminacién mas alto en la parte activa de la pieza de

mano.21

Castillo C, (2018-Peru). Desarrollo un estudio sobre la relacion que habia
entre el grado de conocimiento y la actitud sobre el efecto contaminante de
los aerosoles dentales en estudiantes de estomatologia de una universidad
particular. El estudio se realizo utilizando un cuestionario con 21 preguntas
creadas por la investigadora en base al estudio. El estudio fue conformado

por 97 alumnos de la Clinica Estomatoldgica del Adulto de la Universidad

10



Inca Garcilaso de la Vega 2018 - Il. Concluy6 que no existia una relacion
relevante entre el grado de conocimiento y actitud sobre el efecto
contaminante de los aerosoles dentales en estudiantes de la Clinica

Estomatoldgica del Adulto de una Universidad Privada.??

Ramirez J, (2016-Peru). Estudio el nivel de contaminacién microbiologica
del aire causado por aerosoles dentales. El estudio fue realizado en el
consultorio odontoldgico del Centro de Salud San Francisco de la ciudad de
Tacna. El estudio se ejecuto analizando 34 muestras de aerosoles dentales
con el indice de IMA, tomados durante los tratamientos de restauracion
dental destartaje. El estudio concluyé que existe un grado de contaminacion
microbiolégica muy alta, ya que el estudio arrojé resultados con un

indicativo de “muy malo”, lo que representaba un alto grado y riesgo de

obtener una infeccién cruzada.?

Gutiérrez y Col, (2015-Peru). Realizaron un estudio sobre el nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad y la actitud procedimental de
los estudiantes en la Clinica Estomatolégica de la Facultad de Odontologia
de la Universidad Nacional de la Amazonia Peruana. El estudio se realizd
por medio de un test de conocimiento de 22 preguntas sobre medidas de
bioseguridad a 67 estudiantes y se les observé andnimamente para evaluar
la actitud procedimental durante sus labores clinicas. El nivel de

conocimiento y de actitud se clasificé en Bueno, Regular y Malo. Se llego

11



a concluir que el 88% de estudiantes presentaron un nivel de conocimiento
regular y un 52.2% presentaron un nivel de actitud procedimental regular,
una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento

sobre medidas de seguridad y la actitud procedimental de los estudiantes.?*

Oquera M, (2015-Ecuador). Evalu6 la existencia de microorganismos
encontrados en las piezas de alta velocidad que eran utilizadas en la
Universidad Central del Ecuador, para este estudio fueron analizadas 30
piezas de mano de alta velocidad, la muestra fue extraida con la utilizacién
de un hisopo esteéril, estos fueron puestos en un caldo de infusion tioglicolato
dejados reposar por 48 horas a 35°. Se concluy6 que solo el 33.33% de las
piezas de mano de alta velocidad presentaban microorganismos el 66.77%
estaban exentas de estos, por tanto, la mayor presencia de microorganismos

se dio en los mangos de dichos dispositivos rotatorios.?®

Ttito K, (2015-Peru). Estudio el nivel de conocimiento de las enfermedades
transmitidas a través de los aerosoles dentales, en alumnos de la Clinica
Estomatoldgica Luis Vallejo Santoni. Se necesit6 la participacion de 104
estudiantes, los cuales estaban matriculados en los Gltimos ciclos. El estudio
se realizo por medio de un cuestionario disefiado por el investigador, en el
cual se analizé el conocimiento sobre enfermedades causadas por aerosoles
dentales e instrumentos generadores de aerosol. Se concluyd que mas del

50% de estudiantes tenian un nivel de conocimiento malo solo se consiguio
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el 1% con un conocimiento de buen nivel .28

1.4. Justificacion y proposito

Hoy en dia se vive uno de los escenarios mas caoticos que jamas se creyo
vivir, una pandemia mundial, que sigue azotando al mundo, sin una cura
aun descubierta, los trabajadores de salud, estan en la primera linea de
riesgo. Los cirujanos dentistas y estudiantes en pleno entrenamiento de la
profesidn necesitan estar atentos a las nuevas normas de bioseguridad y las
causas mas comunes de infecciones cruzadas y contagios, como son las
obtenidas a causa de la generacién de aerosoles por el uso de dispositivos
rotatorios y ultrasénicos generando particulas de fluidos y asi estas
generando aerosol, mientras mas pequefia el tamafio de la particula sea
mayor es el riesgo de aspiracion para el ser humano.

Mediante esta investigacion se busca profundizar en el conocimiento del
estudiante sobre este tema tan relevante , ya que el campo de la odontologia
se encuentra clasificada como la profesion con mas riesgo frente a esta
enfermedad debido a las caracteristicas de atencion de operador - paciente
porque estan expuestos a agentes patbgenos como microorganismos, virus
y bacterias que infectan la cavidad oral y el tracto respiratorio por causa de
la actividad en la cavidad bucal , la presencia de saliva, y el trabajo con
instrumental rotatorio generador de aerosoles

Por lo tanto el presente estudio determino el nivel de conocimiento en
estudiantes de estomatologia de UPAO sobre contaminacién microbiana

causada por aerosoles, durante la pandemia, de esta manera poder tener un
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1.5.

mejor panorama sobre las falencias en los conocimientos del alumno sobre
los nuevos protocolos dictados por el colegio odontoldgico del Peru ,
Asimismo, nos permitira brindar un aporte a la comunidad odontoldgica en
cuanto a un mayor conocimiento sobre esta enfermedad emergente que no
solo ha cambiado hébitos de vida si no también politicas sanitarias y de
vigilancia epidemioldgica, ya que al determinar el nivel de conocimiento
que tienen los estudiantes de estomatologia y establecer si estan o no
preparados para poder desenvolverse en la nueva modalidad de atencién, las
entidades de salud ya sean publicas o privadas podran implementar
programas sobre medidas de bioseguridad y prevencion dirigidas a todo el

personal sanitario.

Formulacion Del Problema
¢Cual es el nivel de conocimiento en estudiantes de estomatologia de UPAO
sobre contaminacién microbiana causada por aerosoles, durante la

pandemia, Trujillo 2020?

1.6. Objetivos

1.6.1. General
Determinar el nivel de conocimiento en estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacién microbiana causada

por aerosoles, durante la pandemia, Trujillo 2020.

1.6.2. Objetivos Especificos
- Determinar el nivel de conocimiento en estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacion microbiana
causada por aerosoles, durante la pandemia, segun ciclo

académico.
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Determinar el nivel de conocimiento en estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacion microbiana

causada por aerosoles, durante la pandemia, segun género.
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1.7. Variables

DEFINICION
OPERACIONAL

VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL CLASIFICACION ESCALA DE
POR SU POR SU MEDICION
NATURALEZA FUNCION
Nivel de informacion que tiene
Nivel de un estudiante de la carrera de | -  bueno:
Conocimiento | estomatologia sobre la (9- 12)
sobre Contaminacion microbiana, la
contaminacion | cual se puede conceptualizar | Reguylar: Cualitativa - Ordinal
microbiana como infiltracion, instauracion y (5- 8)
causada por proliferacion de un
aerosoles microorganismo infeccioso en
) o - Malo:
un cuerpo o huésped.
(0-4)
COVARIABLES
Ciclo Tiempo durante el cual una | - Séptimo Ciclo -
. institucion educativa imparte . I .
: : -Octavo Ciclo Cualitativa Ordinal
Academico clases a los estudiantes que _
cursan una o mas asignaturas 4. | -Noveno Ciclo
-Decimo Ciclo
Genero Grupo al cual cada ser humano | - masculino Cualitativa - Nominal
pertenece, o!ﬁergnmado POr | _ Femenino
hombre y Mujer.
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Il. METODOLOGIA
2.1. Tipo de investigacion

2.1.1 De acuerdo al fin que se persigue: Basica

2.1.2 De acuerdo a la intervencion del investigador: Observacional

Numero de NUmero de Tiempo en el que Posibilidad de
mediciones grupos a ocurrio el ) intervencion del
estudiar fenémeno a estudiar investigador
trasversal Descriptivo Prospectivo Observacional

2.2. Poblacion y muestra

2.2 .1 Area de estudio
El estudio contd con una poblacion conformada por estudiantes que cursaron
el séptimo, octavo, noveno y décimo ciclo de la carrera de estomatologia de
La Universidad Privada Antenor Orrego durante el periodo 2020- 11 y que

cumplieron con los criterios de inclusion.

2.2.2. Definicion de la poblacion muestral
2.2.2.1. Criterios de inclusion:
Estudiante inscrito en el ciclo académico 2020-11.
Estudiante masculino o femenino de sexto, séptimo, octavo y noveno
ciclo de la Clinica de Estomatologia de la Universidad Privada
Antenor Orrego.
Estudiante que esté de acuerdo con participar en el proyecto y firme

el consentimiento informado.
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2.2.2.2. Criterios de exclusion:
Estudiante que no acepte firmar el consentimiento informado.
Estudiante con cuestionario incompleto.

Estudiante retirado del curso.

2.3. Disefio de investigacion
2.3.1. Disefio estadistico de muestreo

2.3.1.1. Unidad de muestreo

Estudiante de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor

Orrego que cumpla los criterios de seleccion establecidos.

2.3.1.2. Unidad de anélisis

Estudiante de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor

Orrego que cumpla los criterios de seleccion establecidos.

2.3.1.3. Tamaro muestral

Para precisar el tamafio muestral se utilizd la siguiente férmula:

Donde: n0 = Es la muestra

preliminar

Z0/2 = 1.96 para confianza del 95%

P = 0.5 es el porcentaje de conocimiento regular, el
valor asumido para obtener la mayor muestra. Q = 1-
P=0.5 E = 0.05 es el error de tolerancia

N = 93 estudiantes, poblacion estimada.
Ahora reemplazamos:
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n0=93 x 3.84 x 0.25/89 x 0.0025 + 3.84 x
0.25 n0=75.50 n0=76 estudiantes

Por lo tanto, para este estudio se trabajo con 76 alumnos.

2.3.1.4. Tipo de muestreo (método de seleccion)
La seleccion de la muestra se realiz6 a través de un muestreo no

probabilistico, por conveniencia.

2.4. Método, Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

2.4.1. Método de recolecciéon de datos

Observacional

2.4.2. Instrumento de recoleccion de datos
Se elabor6 un cuestionario estructurado virtual mediante la pagina web
de Google Forms. el cual estuvo distribuido en dos partes: en la
primera parte se tom6 en cuenta la aprobacion para participar del
proyecto de investigacion, ciclo académico y el género; mientras que en

la segunda parte consto del cuestionario de 12 items. (Anexo 1)

2.4.3. Procedimiento de recoleccion de datos

A. De la aprobacion del proyecto

Se obtuvo la aprobacion del Comité Permanente de investigacion
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Cientifica de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego, con la correspondiente Resolucion

Decanal N° 2556-2020 (anexo 2).

B. De la autorizacion para la ejecucion
Una vez aprobado el proyecto se presentd una solicitud con el fin
de poder contactar a cada docente de cada curso que haya estado
dictando clases en séptimo, octavo, noveno y décimo ciclo, para
poder asi contactar a los estudiantes que estuvieran interesados en
participar en el estudio y enviarles de manera virtual la informacién
y la documentacidon sobre el proyecto de investigacion a tratar.

(anexo3)

C. De la validez y confiabilidad del instrumento
Se determind la validez el cuestionario sometido a juicio de 10
expertos para que lo evallen. De esta forma se obtuvo el V de
Aiken (1,000), el cual mostré un alto porcentaje de concordancia
entre los expertos.

(Anexo 4)

La confiabilidad se determind, mediante la prueba Coeficiente Alpha
de Cronbach (0=0.762), obteniéndose una alta
confiabilidad.

Para el estudio, se desarrolld una prueba piloto que consto de la
participacion de 15 estudiantes de la carrera de los ultimos ciclos
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(séptimo, octavo, noveno y décimo), (valor=0.762) (Anexo 5).

D. Recoleccién de la muestra
Para recolectar la informacion se disefid un cuestionario estructurado
obteniendo el nivel de conocimiento sobre la contaminacion
microbiana causada por aerosoles, durante la pandemia, Trujillo
2020, en los alumnos de estomatologia de UPAO, luego se buscd la

validez y la confiabilidad del cuestionario.

Se procedié a enviar a cada estudiante de estomatologia un
documento virtual por medio de la plataforma googleforms en el cual
se le explico el motivo de la investigacion, luego el alumno tenia que
leer un consentimiento informado en donde aceptaba participar del
proyecto, e ingresar a desarrollar el cuestionario.

El cuestionario consto de 2 partes: en la primera el alumno dio sus
datos como su ciclo académico y su género, en la segunda parte el
alumno procedi6 a desarrollar el cuestionario de 12 preguntas; este
fue tipo prueba objetiva con respuesta de seleccion multiple. Cada
pregunta marcada correctamente tuvo valor de un punto; y mal
marcada no tuvo valor. Finalmente se sumaron todas las respuestas
correctas y se midio el nivel de conocimiento en bueno de 9 a 12
respuestas correctas, regular de 5 a 8 respuestas correctas, y malo de

0 a 4 respuestas correctas.
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2.5. Procesamiento y analisis de datos

Los datos recolectados a través de los instrumentos mencionados se
procesaron  de manera automatizada, utilizando EXCEL 2016. Luego
transportando los datos al paquete estadistico SPSS se procedio a la
tabulacion simple y cruzada y sus respectivos gréficos estadisticos de

acuerdo a los objetivos propuestos en la investigacion.

2.6. Consideraciones bioéticas

En este trabajo de investigacion se seguiran los principios de la declaracion
de Helsinki, adoptada por la 18° Asamblea Médica Mundial 20 (Helsinki,
1964), revisada por la 29° Asamblea Mundial Médica (Helsinki, 1964) y
modificada en Fortaleza — Brasil, octubre 2013, Ademés, se tendra
deferencia al considerarse los principios de la Ley General de Salud (Ley
N° 26842), principalmente el articulo 15, 25 y 28. Asi como al comité de
bioética de la Universidad Privada Antenor Orrego de la ciudad de Trujillo

.(anexo 6)

I11. RESULTADOS

El presente estudio se determind el nivel de conocimiento en estudiantes de

estomatologia de UPAO sobre contaminacion microbiana a causa de aerosoles,

durante la pandemia, Trujillo 2020, La muestra estuvo comprendida por 76

estudiantes encuestados de VIl ciclo (20), VI ciclo (18), IX ciclo (18) y X ciclo

(20), en los cuales se encontraron los siguientes resultados:

- Se encontrd que el nivel de conocimiento de los estudiantes fue bueno con
el 69.7%, un nivel regular con el 27.6% y un nivel malo con el 2.6%

presentaron un nivel de conocimiento deficiente. (tablal)
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Segun el ciclo, el nivel de conocimiento de los estudiantes de estomatologia
se encuentro en un nivel BUENO en todos los ciclos. el VIII ciclo fue de
83.3 % (15 alumnos), I1X ciclo de 83.3 % (15 alumnos), X ciclo de 70% (14
alumnos) y en el VII ciclo de 45 % (9 alumnos). (Tabla 2)

Segun el ciclo de estudio, el nivel de conocimiento de los estudiantes del 1X
Y VIl ciclo en ambos fue bueno con un 83.3% de asi mismo los estudiantes
del VII ciclo tuvieron mayores porcentajes en nivel de conocimiento
Regular con 55%; que fue muy superior al porcentaje encontrado para el
mismo nivel de conocimiento en los estudiantes del VIII, IX'y X ciclo.
Segln sexo, Se observa que en las estudiantes del sexo femenino
presentaron un nivel bueno de 73.9%, un nivel regular del 23.9% y un nivel
malo de 2.2%; en los estudiantes del sexo Masculino tuvieron un nivel
bueno de 63.3%, un nivel regular de 33.3% y un nivel malo de 2.6% no hay
porcentajes muy diferentes del nivel de conocimiento sobre Contaminacion
Microbiana Causada por aerosoles segun. (tabla 3)

Ademas, seglin sexo, los estudiantes que tienen un mayor porcentaje en un
nivel bueno fue en las mujeres con un 73.9 % y en hombres fue en nivel

bueno con un 63.3%.

Tabla 1

Nivel de conocimiento de alumnos de Estomatologia de la Universidad
Privada Antenor Orrego sobre contaminacién microbiana causada por
aerosoles. Trujillo_2020

Nivel de Conocimiento Frec. %

BUENO 53 69.7
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REGULAR 21 27.6
MALO 2 2.6

TOTAL 76 100.0

Fuente: Elaborado por el autor en base a encuesta realizada

Tabla 2
Nivel de conocimiento de alumnos de Estomatologia de la Universidad
Privada Antenor Orrego por ciclo de estudios, sobre contaminacion
microbiana causada por aerosoles. Trujillo_2020, segun ciclo.

CICLO DE ESTUDIOS

Nivel de
Conocimien Vil VIl IX X
to Frec. % Frec. % Frec. % Frec. %
BUENO 9 45.0 15 83.3 15 83.3 14 70.0
REGULAR 11 55.0 2 11.1 3 16.7 5 25.0
MALO 0 0.0 1 5.6 0 0.0 1 5.0

TOTAL 20 100.0 18 100.0 18 100 20 100.0

Fuente: Elaborado por el autor en base a encuesta realizada

Tabla 3
Nivel de conocimiento de alumnos de Estomatologia de la Universidad
Privada Antenor Orrego por Género, sobre contaminacion microbiana
causada por aerosoles Trujillo_2020, segin sexo.

GENERO
- TOTAL
Nivelde o eNIND MASCULINO
Conocimiento
Frec. % Frec. % Frec. %

BUENO 34 739 19 63.3 53 69.7 REGULAR 11
239 10 333 21 27.6 MALO 1 22 1 3.3
2 2.6

TOTAL 46 100.0 30 100.0 76 100.0

Fuente: Elaborado por el autor en base a encuesta realizada
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V. DISCUSION

Los resultados demostraron que el estudio de nivel de conocimiento sobre
contaminacion microbiana a causa de aerosoles dirigida a los alumnos de
ultimos ciclos de la carrera de estomatologia UPAO fue en su mayoria eficaz y
aprobatoria, debido a que se encontr6 un nivel de conocimiento fue bueno del

69.7% y solo un 2.6% presentaron un nivel de conocimiento malo.

En el presente estudio se encontré predominantemente un nivel de

conocimiento bueno. Este resultado no se asemeja al estudio de Ttito K, en
el afio 2015.2%, quien estudio el nivel de conocimiento de las enfermedades
transmitidas a través de los aerosoles dentales, en alumnos de la Clinica
Estomatoldgica Luis Vallejo Santoni. Lo cual concluyé que méas del 50% de
estudiantes tenian un nivel de conocimiento malo y solo se consiguio el 1% con
un conocimiento de buen nivel. En comparacion de este estudio podemos
registrar una tendencia diferente en relacién al nivel de conocimiento, ya que
este estudio obtuvo un porcentaje de 69.7% bueno y solo un 2.6% malo. Al

igual que es estudio realizado por Gutiérrez y col, que obtuvo un porcentaje
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significativo bueno o regular. esto quiere decir que mientras méas avanza el
alumno en su formacién académica va aumentando su nivel de conocimiento

profesional siendo muy Util en estos tiempos de pandemia.

En el nivel de conocimiento segln ciclos hay una se encontré que los grupos
de VIII, IXCICLO Yy X ciclo obtuvieron el mayor porcentaje con 83.3 % esto
puede deberse a que son estudiantes como mayor experiencia de conocimiento
en el areay de las contaminaciones microbianas y infecciones cruzadas que se
puede dar a causa de los aerosoles dentales , ya que van adquiriendo
conocimientos mientras avanzan en su formacion , a diferencia del 7mo ciclo
que su porcentaje mayor fue de 55% en un nivel regular , a consecuencia de
que recién estan iniciando en la atencion de pacientes y estan capacitandose y

aprendiendo para ir mejorando .

En el nivel de conocimiento segln género, en el género femenino se obtuvo en
nivel bueno en un 73.9% y en el género masculino un 63.3%. Esto se puede
deber a que la cantidad de estudiantes mujeres es mayor a que la de los
estudiantes varones en estos ciclos. Se pudo observar que no hay diferencia

significativa en cuanto al sexo.

El presente estudio no presento limitaciones a excepcion de la inmovilizacion

social a causa de la pandemia, a causa de esto, el estudio se desarrollarlo de

forma virtual y se cambiaron algunos parametros.
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V. CONCLUSIONES

De acuerdo con los resultados obtenidos se puede concluir lo siguiente:

Segun el nivel de conocimiento de los estudiantes de estomatologia de
UPAO sobre Contaminacion microbiana causada por aerosoles durante la
pandemia fue bueno.

Segun ciclo académico, el nivel de conocimiento de estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacién microbiana causada por
aerosoles durante la pandemia fue bueno destacando los ciclos de VIl y IX.
- Segun sexo, el nivel de conocimiento de estudiantes de estomatologia de
UPAO sobre contaminacion microbiana causada por aerosoles fue buena

destacando el género femenino
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V1. RECOMENDACIONES
Después de haber ejecutado el proyecto y evaluado los resultados se
recomienda que se ponga en practica los siguientes puntos a continuacion
presentados:

« Continuar inculcando a los estudiantes sobre la importancia del
conocimiento sobre contaminacion microbiana a causa de aerosoles,
ahora que vivimos una pandemia global, el grado de obtencién de una
infeccion cruzada en nuestro campo de trabajo a causa de la generacion
de aerosoles dentales puede ser muy alta y no tener el equipo ni el
conocimiento adecuado en la atencion odontoldgica puede ser perjudicial
tanto para el paciente como para el cirujano dentista y el personal

asistencial.

« Se deben desarrollar nuevas investigaciones sobre cémo evitar la
generacion de aerosol o qué medidas de prevencion podemos toman en la
consulta odontoldgica para aminorar el riesgo de una infeccion cruzada,
durante los procesos a pacientes tratados en la Clinica

Estomatologica de la Universidad Privada Antenor Orrego.

« Se debe establecer un protocolo de uso de un equipo especial reforzado
de bioseguridad, en el cual se haga uso primordialmente de la mascarilla

n95, la cual por medios de estudios se ha concluido que es la mascarilla
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con mejor filtro de particulas que pueden evitar la generacion de una

infeccion de COVID-19, evitando asi la propagacion de este virus.
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ANEXOS

ANEXO N°1 INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA

PARTICIPAR ENUN E STUDIO DE INVESTIGACION CIENTIFICA.

Titulo del Estudio

“Nivel de  conocimiento  en
estudiantes de Estomatologia de
UPAO sobre contaminacion
microbiana causada por aerosoles,
durante la pandemia, Trujillo 2020”.

Investigador Responsable

Bachiller Adriana Melissa Koo
Collazos.

Ciudad donde se realizara estudio

Trujillo.

Lugar donde se realizara el estudio

Universidad Privada Antenor Orrego.

Correo electrénico del investigador

responsable

adrianakoo040391@gmail.com

Modo de estudio

Cuestionario virtual de preguntas.




Te estamos invitando a participar en este nuevo estudio, dada la coyuntura de la
pandemia mundial causada por el COVID-19 que estd azotando al mundo, con
contagios masivos. Nosotros como personal de salud en entrenamiento tenemos que
identificar factores de riesgos durante los procedimientos que realizamos en el
campo odontoldgico, y de esta manera tratar de evitarlos. Este nuevo virus puede
transmitirse entre personas que estan en contacto cercano entre si o a través de gotas
producidas cuando una persona infectada tose o estornuda, o a través de

instrumental rotatorio utilizado durante la consulta, ya que genera aerosol.

El cuestionario se ha disefiado para ser anénimo, siempre tratando de cuidar la
informacidn de los estudiantes. El alumno debe confirmar haber aceptado entrar al
estudio continuando a la seccidn de preguntas y debe referir haber sido orientado/a
de forma clara y concisa sobre el presente estudio de investigacion; cuyo objetivo es
determinar y medir el nivel de conocimiento en estudiantes de estomatologia de
UPAOQ sobre contaminacion microbiana causada por aerosoles, durante la pandemia,
Trujillo 2020. Cuya autoria es del bachiller en estomatologia KOO COLLAZOS,
ADRIANA MELISSA, identificada con ID 000098641, por lo cual se le ha brindado
informacion y despejado dudas a cada alumno sobre las preguntas que han realizado
de forma an6nima acerca del estudio, el estudiante también tiene la total libertad de
retirarse en cualquier momento del proyecto en desarrollo. Ademas de que no se le
generara ningun gasto y tampoco recibira ninguna remuneracion econémica por su

participacion.

Recolecciéon de datos

Llene los recuadros de forma honesta

Fecha Dia/ Mes/Ano




Ciclo universitario 7mo/8vo/9no/10mo

Genero Mujer / hombre

CUESTIONARIO SOBRE EL ESTUDIO DE: “Nivel de conocimiento en
estudiantes de estomatologia de UPAO sobre contaminacion microbiana

causada por aerosoles, durante la pandemia, Trujillo 2020”.

Disponible en este link :https://forms.gle/pnm6i7hubxsyhrfh6

1. ¢Cual es el concepto que tiene Ud. sobre aerosoles dentales?
A. mezcla de pequefias gotas o particulas de agua y fluidos orales que son
generadas por el uso de instrumentos rotarios tales como la pieza de alta.
B. Gotas de agua suspendidas en el ambiente de tamafio mayor a 50
micrometros.
C. Particulas volatiles no téxicas que no contaminan el ambiente del

consultorio odontoldgico.

2. ¢Por qué cree Ud. que la generacion de aerosoles dentales es de gran riesgo para
el operador?
A. Porque son particulas de gran diametro.
B. Porque la gran concentracion de agua.

C. Por la gran concentracion de virus y bacterias.

3. ¢Qué tipos de procedimientos odontoldgicos cree Ud. que pueden producir una
alta concentracion de aerosoles?
A. Instalacion de aparatologia ortoddncica, fluorizacion y tratamientos de
conductos.
B. Profilaxis, preparaciones cavitarias de piezas dentales con dispositivos de
alta velocidad, tallado de piezas dentales

C. Revision dental, llenado de historia clinica y extraccion dental.

4. ¢Cudl es la funcion que tienen los antisepticos orales en la reduccion del riesgo

de laexposicién a los aerosoles dentales? A. Irrigar y limpiar el campo de trabajo.


https://forms.gle/pnm6i7hubxsyhrfh6
https://forms.gle/pnm6i7hubxsyhrfh6

B.Eliminar halitosis y desinfectar el campo de trabajo.
C.Reducir la carga microbiana que genera el aerosol dental.

Segun las normas dictadas durante la pandemia, en los procedimientos dentales
que generen aerosol, el operador debera utilizar un equipo de proteccion personal
de nivel: A. Bajo

B. Intermedio

C. Reforzado

En odontologia dentro de las enfermedades de més riesgo causadas por la
generacion de los aerosoles estan:

A. VIH, Hepatitis B

B. TBC, Resfriado comun

C. TBC, VIH

¢En qué forma ayuda la utilizacion del dique de goma en procedimientos
dentales que generan aerosol?

A. Evitando que el paciente estornude.

B. Disminuye la concentracion de la carga bacteriana causada por los aerosoles

C. Evitando que el paciente hable.

Durante el estado de emergencia a causa de la pandemia se han dictado ciertas
normas para la atencion de pacientes, dentro de ellas el uso de una mascarilla
que nos garantice una proteccién de alto nivel frente a aerosoles y cualquier tipo
de infecciodn, ¢cudl cree Ud. que es la que debemos utilizar? A. Mascarillas de
notex de 40 gramos.

B. Mascarilla N95

C. Mascarilla de tela.

Debido a las caracteristicas del trabajo estomatoldgico el riesgo de infeccion
cruzada entre el cirujano dentista y el paciente es:
A. Baja



B. Media
C. Alta.

10. Seguin las nuevas normas dictadas durante la pandemia, antes de realizar
cualquier procedimiento dental el operador debera constatar que el paciente se
enjuague la boca durante 60 segundos con perdxido de hidrogeno al 0,5% -1%,
y después se procedera a:

A. Escupir dentro de la escupidera B. Utilizar succién de alta potencia.

C. Se pueden utilizar ambas.

11. ;Qué vias cree Ud. que los aerosoles pueden afectar?
A. Alveolos pulmonares, esofago, bronquiolos
B. Laringe, Nasolaringe , bronquios y traquea

C. Esofago, epiglotis, cartilago cricoides.

12. ¢(Segln su conocimiento que tipos de microorganismos podemos encontrar
regularmente en el aerosol que se genera al utilizar los dispositivos rotatorios
durante la consulta odontoldgica?

A. Neisseria, Staphylococos, Estreptococos
B. Escherichiacoli, Rotavirus, Criptosporidium

C. S. pyogenes, Streptococcuspneumoniae, Enterococcusfaecalis

ANEXO N°2 APROBACION DEL PROYECTO



Facultad de Medicina Humana
DECANATO

Trugllo, 30 de noviembre del 2020
RESOLUCION Nf 2356 2020-FMEHU.-UPAD
VETO, el np«.amn arganizada por Don (A3) KOO COLLAZOS ADRIANA MEUSSA alumno (a) de la Escuela

INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO EN
mummuurmmcmmmmmwmmmm

DURANTE LA PANDEMIA, TRUNLLO 2020%, para « Titulo e de Cirujano Dentista, v,
CONSIDERANDO:
m- dllllalumlﬂmmmmimhlr do el total de asiy as de los 10 oclos
y de dad con e referido proy y evaluado por el Comité Técnico Permanente de
gacion y su én por ef Director de la € ia Prof de g2, do f d

con el Oficio N¥ 0503-2020- STDNEHLHJP‘O

Que, de & EBvaluadidn efectuada se desprende que ef Proyecto referido redne s condiciones y caracteristicas
técnicas de un trabajo de investigacion de a especiaiidad;

Que, cumplido con los proc & reg

por ko que el Proyecto debe ser inscrito para Ingresar a Iahndoma;

E do a las i anes y en uso a bs atribuciones conferidas a este despacho;

SE RESUELVE:

Primero..  AUTORIZAR la irscripd oo ded Proy de Tesis > *NIVEL DE CONOCIMIENTO EN ESTUDIANTES
DE ESTOMATOLOGIA DE UPAD SOBRE CONTAMINACION MICROBIANA CAUSADA POR AEROSOLES,
DURANTE LA PANDEMIA, TRURLLO 2020%, pr do por el (i) {a) KOO COLLAZOS ADRIANA
MEUSSA, en el nﬂﬁm de Proyectos con el N9783 ESTO por reunir las caracterksticas y requisitos
og! tos d dolo expedito para la cel jo cor

Segundo.. REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 30.11.20 mantensendo la vigencia de registro hasta
el30.11.22.

Tercero.- NOMEBRAR como Asesor de la Tesis al (1) profesor (a) HUARCAYA LOPEZ JORGE.

Cuarto.- DERIVAR al Seflor Director de ta Escuela Profs | ce logia para que se sirva disponer lo que
corresponda, de conformidad con la normas | lecidas, a fin gue el cumpda las
accones que ke competen.

Quénto.- PONER en conoc de las dad e en el cump! de o disp en la
presente resolucion.

/,ﬁ N DT PLASENCIA ABELA CACERES ANDONAIRE
1Y/ Decane (v) Secretars de Fucsltad

Pqt-:-c/‘ ” fj Il.’ ﬁ;\ ;l'.

vy

cc
CRLUCLA O RSTOM ATOLOGA
ALLLTR

FLIanTL

ANEXO N°3
AUTORIZACION DE LA EJECUCION




U P AO @ ESCUELA PROFESIONAL
UNIVERSIDAD FRIVADA ANTENOR ORREGO DE ESTOMATOLOG[A

A de la Universalisacion de la satud”

Trujpillo, 15 de noviembre de 2020

CARTA N° 0077 -2020-ESTO-FMEHU-UPAO

Sefiores:

DOCENTES DE LA ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA TPAO

De mi conzideracion:

Mediante la presente reciba un cordial saludo y. a la vez, presentar a. ADRIANA MELISSA
KOO COLLAZOS, ezresada de esta Escuela Profesional, quien realizara trabajo de
Investigacion para poder optar el Titulo Profesional de Ciryjano Dentista.

Motivo por el cual solicito le bnnde las facihidades 2 nuestra egresada en mencion. quien a
partir de la fecha estara pendiente con su persona para las coordinaciones que comespondan.

Sin ofro particular y agradeciendo la atencion brindada, es propicia la oportumidad
para reiterarle los sentimientos de mu especial consideracion y estima personal.

Atentamente

Dr. OSCARDELC O HUERTAS
ional\de Estomatologia

= Arctive

A0 Carcd Calle

ANEXO N°4 VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

Validacion de Contenido del Cuestionario mediante Juicio de Expertos

PRUEBA V DE AIKEN.



El coeficiente de V de Aiken para valores dicotomicas (0 ¢ 1), el nimero “1°,

significa que el experto aprobo la pregunta ‘Si’ en el formato y 0’ si desaprobd la

pregunta ‘No’, y en la tltima columna se coloco el ‘p valor’ de cada item, obtenido

en el programa estadistico. Se aplica utilizando la siguiente formula:

N=n° de expertos

C= n° de categorias

S

V=—
n(c — 1)

Validacion por expertos segiin la REDACCION

v
ITE | AP | JG| RG | KC | OA | EHM | PLE| RA | VEL | MIC | TV | SUM | de value
MS|R|clc|G|H| G | G|V]|V |H] Ju]| Aa/|Aak|?P
en
1 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
2 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
3 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
4 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
5 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
6 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
7 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
8 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
9 101111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
0 |1 (1|1 |1]1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
11 |1 (1|1 |1]1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
2 |1 (1|1 |1]1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
p<0.05 Grado de Concordancia entre los expertos= 100%
Validacion por expertos segiin la CONTENIDO

ITE 'g‘ é (R; é 2 EH | PL i VE | MJ | TV | SU Xiii o-value

MS | o | Cl Gl |y | MG|EG| | |LV | CH UC|MA "]

1 101 (1]1]|1 1 1 (1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003

2 101 (1]1]|1 1 1|1 1 1 1 11 | 092 | 0.003

3 11 (1]1]|1 1 1|1 1 1 1 11 | 092 | 0.003

4 101 (1]1|1 1 1 [ 1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003




5 1 (11|11 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
6 1|1 1)1 |1 1 1|1 1 1 1 11 | 092 | 0.003
7 1|1 1]1]1 1 1] 1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
8 1|1 ] 1)1 |1 1 1|1 1 1 1 11 | 092 | 0.003
9 1|1 1|11 1 1] 1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
0 |1 ]1]1]1]|1 1 1] 1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
11 |1 (1| 1] 1|1 1 1|1 1 1 1 11 | 092 | 0.003
2 |1 (1|1 ]1]|1 1 1] 1] 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
p<0.05
Grado de Concordancia entre los expertos= 100%
Validacion por expertos segin la CONGRUENCIA
V de
ITE | AP | JG |RG | KC | OA | EHM | PLE | RA | VEL | MIC | TV | SUM | Aik
Ms | R|clc|a|H| 6 | |v]|vVv |HI|u]| A/ e |Puale
1 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
2 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
3 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
4 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
5 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
6 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
7 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
8 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
9 101|111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
0 |1 ]1]1]1]1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
11 | 1|11 ] 1] 1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
2 | 1| 1]1]1]1 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
p<0.05 Grado de Concordancia entre los expertos= 100%
Validacion por expertos segun la PERTINENCIA
me | A2 RIKO ey | PL IR e vy | Tv | Y \A:jke
MS PIG|IG|C]|A MG E|A Lv | cn | uc M en pvalue
R|C|C |G |H G |V A
1 1711111 1 1 1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003




2 1717111 1 1)1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
3 117111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
4 1717111 1 1)1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
5 1717111 1 1)1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
6 117111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
7 1717111 1 1)1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
8 117111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
9 117111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
10 (11111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
11 (117111 1 1|1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003
12 117111 1 1)1 1 1 1 11 | 0.92 | 0.003

p<0.05 Grado de Concordancia entre los expertos= 100%

1.  Se establecio la Ho (Hipotesis Nula) y la Ha (Hipoétesis Alternativa): Ho: La
proporcion de los expertos que dicen “Si” es igual a la de los expertos que
dicen “No”. Es decir que entre los expertos no hay concordancia, pues la
proporcion es de 50% “Si” y 50% “No”; siendo la probabilidad de éxito de
0.50.

Ha: La proporcion de los expertos es diferente de 0.5, es decir si hay

concordancia entre los expertos.

2. Como todos los resultados del p-valor de REDACCION, CONTENIDO,
CONGRUENCIA y PERTINENCIA, son menores que 0.05 (p-valor <0.05)
se rechaza la Ho, y se acepta la Ha para cada item.

Si el p-valor de algin item hubiera sido mayor a 0.05 (p-valor>0.05), no habria
concordancia entre los expertos, y se habria tenido que revisar en la parte
cualitativa las razones por las cuales los expertos han opinado asi y de esta

manera re-estructurar el cuestionario.

Finalmente se evaluo el Grado de concordancia entre los expertos, obteniéndose un
porcentaje de concordancia cercano al 100%; es decir la mayoria de los expertos
estuvieron de acuerdo con las preguntas formuladas en el Cuestionario,
obteniéndose mayor Grado de concordancia en REDACCION, CONTENIDO,
CONGRUENCIA y PERTINENCIA.



ITEMS V de Aiken

REDACCION 1.000
CONTENIDO 1.000
CONGRUENCIA 1.000
1.000

PERTINENCIA
TOTAL 1.000

ANEXO N°5 CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Nunca La confiabilidad del cuestionario fue para medir el nivel de conocimiento,
se aplicd el instrumento a 15 estudiantes de la UPAO, con un estudio piloto, donde
dichos estudiantes tienen similares caracteristicas que la muestra. La confiabilidad

de estos instrumentos, se obtuvo mediante el coeficiente Alfa de Cronbach.

[k T, kst
P A

52 ) . .
i = Varianza del item i,

Donde:

2
Si= Varianza de los valores totales observados y k

= Numero de preguntas o items.

La escala de valores que determina la confiabilidad estd 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
element
’2' Instrumentos Cronbac
o 0S
Cuestionario de nivel de conocimiento en estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacion
1 0, 765 12
microbiana causada por aerosoles , durante la pandemia,

Trujillo 2020”.

En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido en el cuestionario es 0.765, lo

cual permite corroborar que el instrumento tiene una FUERTE confiabilidad.

BASE DE DATOS - PRUEBA PILOTO
N° PL| P2 | P3| P4|P5|P6|P7|P8| P9 | P10 | P11 | P12

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0
2 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0
3 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1
4 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0
5 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
6 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1
7 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1
9 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0
10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1
12 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0

13 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1
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ANEXO N°6 CONSTANCIA DEL COMITE DE BIOETICA
UPAO

o
A -
Q

l':'.:‘; } g ..’:‘:..l
A8 l I P AO VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
\3 /j;,,‘ Comité de Bioética

COMITE DE BIOETICA EN INVESTIGACION
RESOLUCION COMITE DE SI0ETICA N°0205-2020-UPAD
TRUJLLO, 13 DE DICIEMERE DE 2020

VISTO, correo electronico de fecha 10 de diciembre del 2020 presentado por el slumno(a)
KOO COLLAZOS, ADRIANA MEUSSA quien solicita asutorizacion para realzacon de
investigacion, y

CONSIDERANDO:

Que por solicitud de KOO COLLAZOS, ADRIANA MELISSA solicita se je de conformidad a su
proyecto de investigacion, de conformidad con el Reglamento del Comite de Biostica en
Investigacion de la UPAO.

Qlken'ituddelllesolldénRMN’QBBS-M!.‘-WAOCQM7RM&MS.*
apruebs el Reglamento del Comite de Biostica que se encuentra en la pagina webd de la
universidad, que tiene por objetivo su aplicacon obligatoria en las investigacionss que
comprometan 8 seres humanos y otros seres vivos dentro de estudios que son patrodnados por
la UPAC y sean conducidos por algun docente o investigador de las Facultades, Escuela de
Posgrado, Centros de Investigacion y Establecimiento de Salud administrados por ia UPAO.

Que en el presente caso, despues de |a evaluacion del expedients presentado por & alumno, e
Comite Considera que el mencionado proyecto no contraviene las disposiciones del mencionado
Reglamento de Bioetica, por tal motivo s procedente su aprobacion.

Estando 2 las razones expuestas y de conformidad con el Reglamento de Bioetica de Investigacion:

PRIMERO: APROBAR &l Proyecto de investigacion: NIVEL DE CONOCIMIENTO EN ESTUDIANTES
DE ESTOMATOLOGIA DE UPAO SOBRE CONTAMINACION MICROBIANA CAUSADA POR
AEROSOLES, DURANTE LA PANDEMIA, TRUNILLO 2020
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