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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el protocolo

de atencién en época de COVID 19. Truijillo - 2020.

Material y método: El presente estudio prospectivo, transversal y descriptivo se
realizd en 179 odontélogos. Se obtuvo las medidas del nivel de conocimiento de los
odontologos sobre el protocolo de atencién en época de COVID 19. Se empled chi-
cuadrado, previa evaluacion de supuestos de normalidad y homogeneidad de

varianzas. Se considero un nivel de significancia del 5%.

Resultados: El nivel de conocimiento de los odontologos fue alto con un porcentaje
de 94%, segun género el mayor porcentaje lo presentaron las mujeres con 56% vy el
menor los hombres con 46%; mientras que, segun afios de experiencia el mayor
porcentaje lo presentaron los de < a 5 afios de experiencia con 66% y el menor los de

> a 10 afios de experiencia.

Conclusiones: La mayoria de odontélogos presentaron nivel de conocimiento alto.

Palabras claves: COVID-19, protocolos de seguridad, odontélogos.



ABSTRACT

Objective: Determine the level of knowledge of dentists about the care protocol in the

time of COVID 19. Trujillo - 2020.

Material and method: The present prospective, cross-sectional and descriptive study
was carried out in 179 dentists. Measures of the level of knowledge of dentists about
the care protocol in the time of COVID 19 were obtained. Chi-square was used, after
evaluation of assumptions of normality and homogeneity of variances. A significance

level of 5% was considered.

Results: The level of knowledge of the dentists was high with a percentage of 94%,
according to gender, the highest percentage was presented by women with 56% and
the lowest by men with 46%; While, according to years of experience, the highest
percentage was presented by those with <5 years of experience with 66% and the

lowest those with> 10 years of experience.

Conclusions: Most of the dentists presented a high level of knowledge.

Keywords: COVID-19, security measures, dentists.
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I. INTRODUCCION

1.1. Realidad problemaética
EICOVID 19 (La enfermedad del Virus de la Corona) declarada por la OMS como
una pandemia, es un virus que ocasiona neumonia en las personas que aparecio
el 31 de diciembre del 201923, el cual ha ido extendiéndose a casi todos los
paises del mundo, estimandose la tasa de mortalidad a nivel mundial entre el
0.39 a 4.05%*7, con 41,100.000 casos confirmados por pruebas diagndsticas en
114 paises y con mas de 1,130.000 muertes alrededor del mundo hasta la
actualidad, siendo los adultos mayores los mas afectados; lo que constituye una
emergencia de salud publica global®®, es asi que en Per( hasta el 20/10/2020
se ha reportado a nivel nacional 874,118 casos confirmados, 788,494 casos
recuperados y 33,875 casos fallecidos con una letalidad del 3.88%; mientras que
en la Provincia de Trujillo se han reportado 31,584 casos confirmados, 2,266

casos fallecidos y una letalidad de 7.17%?%.

Este virus cada dia es transmitido a mas personas porque se propaga
directamente a través de las gotas producidas durante la tos y los estornudos y
el contacto con personas siendo las dos rutas principales de transmision del
COVID-19, pero también se ha demostrado la transmision en el aire a través de
aerosoles y por contacto con la boca y ojos®!!, y como los datos epidemioldgicos
estiman que el 44% de la transmision podria ocurrir entre 1 y dos dias y medio
antes de que aparezcan los sintomas, es necesario que los profesionales
odontoldgicos desarrollen protocolos de atencién frente al COVID 19 en sus
consultorios, porgque la exposicion mas frecuencia a los bioaerosoles generados

durante ciertos tratamientos dentales conduciendo a un mayor riesgo de



1.2.

transmision entre los pacientes infectados con COVID-19 y el profesional
dental'?,

El Colegio Odontoldgico del Pera (COP) sefiald en el 2019 que existia una
sobrepoblacion de cirujanos-dentistas en el pais. De los 45 000 que ejercian esta
profesion, mas de la mitad lo hacia en Lima y para el sector privado. De ellos, el
Ministerio de Salud (Minsa) tiene 6,151 registrados, la mayoria laborando en
servicios publicos!®, es por ello, que el presente estudio tiene como objetivo
determinar el nivel de conocimiento de odont6logos sobre protocolo de atencion

frente al COVID 109.

Marco teorico

El coronavirus es un virus que, se manifestaba como una enfermedad
respiratoria en los humanos, desde un resfriado comun leve hasta una infeccién
mortal, similar al sindrome respiratorio agudo severo (SARS) y al sindrome
respiratorio del Medio Oriente (MERS)!. Su periodo de incubacion varia de 1 a
14 dias'#, cuya infeccion generalmente se transmite de una persona a otra a
través de gotitas respiratorias producidas al toser y estornudar®®. Los pulmones
son los organos mas afectados por COVID-19 porque el virus accede a las
células huésped a través de la enzima angiotensina, la enzima convertidora 2
(ACE2), que es mas abundante en las células alveolares de los pulmones del
tipo 1116,

La recuperaciéon comienza en la segunda o tercera semana; los ancianos y
aguellos con comorbilidades subyacentes (50-75% de los casos fatales) son los

mas propensos a la muerte. La tasa de mortalidad en pacientes adultos



hospitalizados oscila entre los 4 — 11% y la severidad en casos de neonatos,
lactantes y nifios son significativamente mas suaves que en los adultos!’ 1819,
El paciente puede ser asintomético o mostrar sintomas similares a los de la gripe,
como fiebre, tos, fatiga, falta de aliento o dolor muscular, y los sintomaticos
pueden desarrollar neumonia severa, sindrome de dificultad respiratoria aguda,
sepsis, shock séptico y muerte?®, por lo que un caso positivo de puede pasar sin
sintomas durante muchos dias, por lo tanto, el Centro para el Control y la
Prevencion de Enfermedades (CDC) y la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) recomiendan varias pautas para que se tomen las precauciones
adecuadas?® ?? y la mas importante es la bioseguridad que engloba a un conjunto
de normas que estan disefiadas para la proteccion del individuo, la comunidad y
el medio ambiente del contacto accidental con agentes que son potencialmente
nocivos, la cual se apoya en tres pilares que sustentan y dan origen a las
precauciones universales, como son la Universalidad, Barreras de Proteccion y
Medidas de Eliminacion?3,

Siendo necesario que por las caracteristicas Unicas de los procedimientos
dentales donde se puede generar una gran cantidad de gotas y aerosoles, se
lleven a cabo protocolos en las medidas de proteccion durante el trabajo clinico,
utilizando equipo de proteccion personal especifico, que consta de bata,
mascara quirdrgica o respirador, gafas protectoras, careta y guantes?* 2> 25; asi
mismo de acuerdo con las pautas de higiene de manos del CDC, los dentistas
deben realizar la higiene de sus manos antes y después de todo contacto con el
paciente, contacto con material potencialmente infeccioso y antes de ponerse y
después de quitarse la proteccion personal, incluidos los guantes, ademas la

desinfecciéon de las manos debe hacerse utilizando un desinfectante a base de



alcohol al 60-95% o lavandose las manos con agua y jabon durante al menos 20
segundos?” 28, después de usar un desinfectante para manos a base de alcohol,
el dentista debe sécarse bien las manos antes de ponerse los guantes, ya que
cualquier alcohol residual puede aumentar el riesgo de perforacion del guante?®,
Por otro lado, antes de cualquier procedimiento odontolégico se recomienda
disminuir la flora microbiana de la cavidad bucal con un enjuague bucal
antimicrobiano en el paciente®°. Ademas, por recomendacion de la OMS se debe
evitar procedimientos que puedan causar tos por la emision de gotas 0 caso
contrario tomar las medidas de precaucion necesarias; de igual manera, se debe
evitar el uso de la jeringa triple o de tres vias durante el proceso de diagnostico
o tratamiento, pero el uso de dispositivos de alta succion para succionar la saliva
atiempo, puede reducir la generacion de gotas y aerosoles?® y antes del examen
bucal, los pacientes pueden usar peréxido de hidrégeno al 0,5% o povidona
yodada al 1%, cloruro de cetilpiridinio al 0,05-0,10% o0 enjuagues bucales que
reduzcan el nimero de microrganismos en gotas de saliva®, porque hay
estudios realizados in vitro que han demostrado que los enjuagues de povidona
yodada y el cloruro de cetilpiridinio pueden inhibir la actividad del coronavirus
SARS-CoV 16,23,24 y que la clorhexidina al 0,12% no es eficaz®.

En relacién a los dispositivos y articulos de uso odontologico, uno de los
protocolos a seguir es que se debe tratar de elegir los desechables y eliminarlos
inmediatamente en un recipiente que contenga desinfectante de cloro de 1000
mg/L durante 30 minutos y en caso de ser esterilizables, utilizar el vapor a

presion (autoclave)®?.
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1.3. Antecedentes del estudio
Vieira-Meyer et al.>® (Brazil, 2020) investigaron sobre el conocimiento y la
practica de los dentistas de atencidén primaria y secundaria publicos brasilefios
durante la pandemia de COVID-19. La muestra fue de 4.048 dentistas, la
mayoria (99,41%) presentaron un nivel aceptable de conocimiento de los

sintomas de COVID-19 (3,76 + 1,27 de 6,00).

Sarfaraz et al.3* (Pakistan, 2020), evaluaron el nivel de conocimiento y la actitud
de los odontélogos relacionados con la desinfeccion, en una muestra de 385
participantes de 23 paises de todo el mundo. La puntuacion media fue 4,19 +
1,88 sobre 12, reflejando conocimiento insuficiente, concluyéndose que, hay un
desconocimiento en aspectos fundamentales de los protocolos de desinfeccion
con una actitud significativa y positiva de los profesionales de la salud dental

hacia la desinfeccion frente a la pandemia del coronavirus 2019 (COVID-19).

Adeel et al.*® (Pakistan, 2020) evaluaron el conocimiento de los dentistas sobre
diversas modificaciones de la practica para combatir el COVID-19, en una
muestra de 650 participantes de 30 paises diferentes de todo el mundo. Se
encontro que, un gran namero de dentistas (90%) conocia los cambios recientes

en los protocolos de tratamiento.

Ahmed et al.*® (Pakistan, 2020) evaluaron el nivel de conocimiento, conciencia y
practica de los trabajadores de la salud hacia la enfermedad por Virus Corona -
2019 (COVID-19), en una muestra de 810 participantes. Se encontro que, el 52%

tenia conocimiento y el 72% estaba practicando las medidas adecuadas para
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1.4.

combatir el COVID-19. Se concluy6 que, no hay relacién significativa (p>0.05)
entre las respuestas de los profesionales de la salud con el género y su nivel

educativo.

Kanaparthi et al.®” (India, 2020) evaluaron la conciencia de la pandemia de
COVID 19 entre los odontélogos del estado de Telangana, India, en una muestra
de 385 participantes, 115 (29,9%) mostraron alto nivel de conocimiento, mientras
que 167 (43,4%) demostraron un conocimiento moderado y 103 (26,8%) un nivel
de conocimiento bajo. La puntuacién media de conocimiento fue de 12,46 + 2,47.

Se concluyo que, se presentd un conocimiento adecuado sobre COVID19.

Cordova (Pera, 2020)%8 evalud la relacion entre el nivel de conocimiento y la
aplicacion de principios de bioseguridad en cirujanos dentistas de la Micro Red
de Salud Chilca, Provincia de Huancayo, Departamento de Junin, afio 2020, en
una muestra de 27 cirujanos dentistas. El nivel de conocimiento fue regular con
un 44%, segun afios de experiencia profesional, de 0 a 5 afios (93%), de 6 a 10

afos (67%) y de 1lafios a mas (70%) fue regular.

Justificacion

Hoy en dia la pandemia de COVID-19 (SARS-CoV-2) ha afectado a un sin
namero de profesionales y a sus pacientes, por los altos contagios que han
comprometido su salud y que incluso han cobrado muchas vidas humanas;
entonces, en el caso de la odontologia, al ser un trabajo que se desarrolla
principalmente a nivel de la cavidad oral se tiene que tomar medidas mucho mas

preventivas porque la cavidad oral se considera un area con una alta capacidad
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1.5.

1.6.

1.7.

de contagio, por las goticulas que se generan al momento de realizar el
tratamiento odontologico por mas simple que este sea, generando nuestro
mismo trabajo mucha contaminacion y contagio por eso es muy importante que
los odontélogos tengamos un protocolo de atencion para reducir el riesgo de
contagio, ademas los escasos estudios a nivel regional sobre este tema me
motivan a realizar este trabajo con el propdsito de determinar el Nivel de
conocimiento de los odontologos sobre el protocolo de atencidon en época de

COVID-19. Trujillo — 2020.

Formulacién del problema
¢,Cual es el Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de

atencion en época de COVID 197? Truijillo - 20207

Hipotesis

Implicita

Objetivos

1.7.1. Objetivo general
Determinar el nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el
protocolo de atencion en época de COVID 19. Trujillo - 2020.

1.7.2. Objetivo especifico

- Determinar el nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el
protocolo de atencion en época de COVID 19. Trujillo - 2020, segun

género.
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Determinar el nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el

protocolo de atencion en época de COVID 19. Trujillo - 2020, segun

afios de experiencia.

1.8. Variables: Operacionalizacion

. L Definicion _ _ Escala de
Variable Definiciéon _ Tipo de Variable L
operacional e Medicion
Conceptual . -
Indicadores Naturaleza | Funcion
Nivel de Cuestionario
conocimient . virtual
Estrategias
0 de los efectivas de
odontdlogos L, Alto: 11-16
prevencion y
sobre el puntos .
control  del o Dependi ,
protocolo de Cualitativo Ordinal
., COVID-19, ente
atencion en Regular: 6-10
; dentro del
epoca de camoo puntos
covipD 19. | 4MPO
N dental®. .
Trujillo - Bajo: 0-5
2020 puntos
L Definicion _ ' Escala de
_ Definicion _ Tipo de Variable o
Co-variable operacional e Medicion
Conceptual . -
Indicadores | Naturaleza Funcion
Condicion
iologi M lin o .
Sexo biologica  de ascu! 0 Cualitativa - Nominal
los seres Femenino
humano®°.
Practica
prolongada .
Afos de i - 5-10 afios L .
. proporciona - Cualitativa - Ordinal
experiencia | conocimiento | - > 10 afios
o habilidad
para
hacer algo.*®
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. METODOLOGIA

2.1. Tipo deinvestigacion

Tiempo en el Posibilidad de
Niamero .. Formade | .
Nimero de que ocurrio el intervencion
L de grupos ) recolectar
mediciones fendomeno a del
a estudiar . los datos | | .
estudiar investigador
Transversal | Descriptivo | Prospectivo | Prolective | Observacional

Esquema:

Donde:
M: La muestra son los cirujanos dentistas de Truijillo-2020.
O: Observacion de los datos en el cuestionario virtual dados por los cirujanos

dentistas de Trujillo-2020.

2.2. Areade estudio

La presente investigacion se desarrolld de forma virtual desarrollada por los

cirujanos dentistas Trujillo-2020.

2.3. Poblacién y muestra
2.3.1. Caracteristicas de la poblacion muestral
La poblacién estuvo constituida por cada cirujano dentista de Trujillo-

2020, que cumplieron con los criterios establecidos.
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2.3.2.

2.3.1.1. Criterios de inclusion
- Cirujano dentista colegiados que aceptaron participar del
estudio firmando el consentimiento informado virtual.
- Cirujano dentista colegiado en Trujillo.
2.3.1.2. Criterios de exclusién
- Cirujano dentista que llenan incorrectamente el cuestionario

virtual.

Disefo estadistico de muestreo

2.3.2.1. Unidad de anélisis
Cirujano dentista de la ciudad de Trujillo, periodo Octubre-
Noviembre del 2020.

2.3.2.2. Unidad de muestreo
Cirujano dentista de la ciudad de Trujillo. periodo Octubre-
Noviembre del 2020.

2.3.2.3. Marco de muestreo
Todos los Cirujanos dentistas de la ciudad de Trujillo. periodo
Octubre-Noviembre del 2020.

2.3.2.4. Célculo del tamafio muestral

Se determind utilizando la férmula de poblaciones finitas:

n=  NxZ%,,xPxQ
(N-1)xEZ+Z2,,xPxQ
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Donde:

no = Muestra ajustada

Za2 = 1.96 para confianza del 95%

P=0.15

Q =1-0.15=0.85

E = 0.05 error de tolerancia

N = 2100 cirujanos dentistas registrados en el patron del Colegio
Odontologico del distrito de Truijillo.

Reemplazando:

n = 2100x 1.962x0.15x0.0.85
~ 0.05x(2100-1)+1.962x0.15x0.85 "

n=179

Por lo tanto, la muestra estuvo conformada por 179 cirujanos
dentistas del distrito de Trujillo, mediante un muestreo no

probabilistico.

2.3.2.5. Método de selecciodn

Muestreo no probabilistico por conveniencia.

2.4. Técnicas e instrumentos de investigacion:

2.4.1. Técnica

Observacion

17



2.4.2. Instrumento

2421

2422

Validez

El instrumento fue un cuestionario virtual y al distribuirlo se utilizé
la plataforma de GOOGLE FORMS, fue sometido a valoracion
de juicio de expertos (ANEXO N° 1, 2 y 3), ademas se evalué la
validez de redaccién, contenido, congruencia, y pertinacia dentro
de los pardmetros de pregunta bien formulada y respuesta
adecuada, encontrdndose que el cuestionario es valido

estadisticamente con V de Aiken=1.000 (ANEXO N° 3).

Confiabilidad

Se llevé a cabo la prueba piloto; correspondiente al cuestionario
de conocimiento que consisti6 en 16 preguntas, que se
sometieron a la prueba de confiabilidad del coeficiente Alfa de
Cronbach, obteniéndose una confiabilidad fuerte del instrumento

de 0.853 (ANEXO N° 4).

2.5 Procedimiento y analisis de datos

a. Dela asesoriade latesis

C.

Constancia de aceptacion de asesoria de tesis (ANEXO N° 5).

De la aprobacion del proyecto

Aprobacion y registro de proyecto por el Director de la Escuela de
Estomatologia de la UPAO mediante Resolucién Decanal N° 2269-2020-
FMEHU-UPAO (ANEXO N° 6).

De la autorizacién para la ejecucion

18



Solicitud al Colegio Odontolégico mediante una carta de presentacion del
Director de Escuela de Estomatologia sobre informacion de los cirujanos
dentistas colegiados.

De la autorizacién del cirujano dentista

Se enviard un consentimiento informado virtual a cada cirujano dentista
solicitando su aceptacion para participar en el estudio (ANEXO N° 7).

De la Recoleccion de la muestra

Después de solicitar el numero de colegiados al colegio odontolégico y
obtener la muestra, la investigacion se realiz6 con los cirujanos dentistas que
cumplieron con los criterios de inclusion, a los que se les explicé virtualmente
sobre el procedimiento del estudio, tomando en cuenta sélo a aquellos que
deseen participar voluntariamente.

Para obtener la informacion se disefid un cuestionario, con preguntas y
respuestas cerradas de valoracion al Nivel de conocimiento de los
odontélogos sobre el protocolo de atencion en época de COVID 19. Trujillo -
2020. (ANEXO N° 8).

Plan de procesamiento estadistico para andlisis de datos

La recoleccion de datos se llevd a cabo en una hoja Excel para la
construccién de las tablas y/o figuras y luego se realizo el calculo estadistico
utilizando el programa SPSS ver 23, empleandose la prueba Chi-cuadrado,

con un nivel de significancia del 5% (p<0.05).

2.6 Consideraciones bioéticas

Declaracion de Helsinki dltima reunion Fortaleza, Brasil, octubre 20134°.

Autorizacion del Comité de Bioética N° 0387-2020-UPAO (ANEXO N° 9).
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[ll. RESULTADOS

El presente estudio, tiene como finalidad determinar el nivel de conocimiento de los
odontélogos sobre el protocolo de atencién en época de COVID 19. Trujillo - 2020, en una

muestra de 179 odontdlogos, obteniéndose los siguientes resultados:

El nivel de conocimiento se encontrd en un nivel alto con un promedio de 13.96 + 1.45.
Ademas, se encontré que la mayoria de odontélogos (94%) presenté un nivel de

conocimiento alto (Tabla 1 y anexo 10 Figura 1).

Segun género, el nivel de conocimiento se encontré en un nivel alto con promedio de
14.04 + 1.37 en las mujeres y 13.86 + 1.54 en los hombres. Ademas, el 52% de
odontélogos mujeres y el 46% de odontdlogos hombres presentando el mas alto nivel
de conocimiento, sin embargo, las mujeres presentaron el mas alto nivel de
conocimiento. Ademas, la prueba Chi-cuadrado no es significativa (p= 1.000>0.05)
indicando que la edad no influye en el nivel de conocimiento (Tabla 2 y anexo 11

Figura 2).

Segun afios de experiencia, el nivel de conocimiento se encontré en un nivel alto con
promedio de 14.20 £ 1.41 de 5a 10 afios, 14.14 + 1.41 de > a 10 afios y 13.84 + 1.47
de < 5 afios. Ademas, el 66% de odontdlogos con < a 5 afios de experiencia, el 24%
con 5 a 10 afios y el 8% con > a 10 afios presentando el mas alto nivel de
conocimiento, sin embargo, los odontdlogos con < a 5 afios presentaron el mas alto
nivel de conocimiento. Ademas, la prueba Chi-cuadrado no es significativa (p=
0.375>0.05) indicando que los afios de experiencia no influye en el nivel de
conocimiento (Tabla 3 y anexo 12 Figura 3).

20



Tabla 1. Nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el protocolo de

atencion en época de COVID 19. Trujillo — 2020.

Nivel de conocimiento N° %
Bajo (0-5) 5 3%
Regular (6-10) 5 3%
Alto (11-16) 169 94%
TOTAL 179 100%
Promedio 13.96

Desviacidn estandar

Tabla 2. Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de

atencién en época de COVID 19. Trujillo — 2020, segln género.

GENERO
Nivel de conocimiento FEMENINO MASCULINO
N° % N° %
Bajo (0-5) 0 0% 0 0%
Regular (6-10) 0 0% 3 2%
Alto (11-16) 93 52% 83 46%
TOTAL 93 52% 86 48%
Promedio 14.04 13.86
Desviacion estandar 1.37 1.54

Chi-cuadrado (x?)= 0.000

p= 1.000
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Tabla 3. Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de

atenciéon en época de COVID 19. Trujillo — 2020, segun afos de experiencia.

Afos de Experiencia

Nivel de conocimiento <ab afnos 5 a 10 afos > a 10 afos

N° % N° % N° %

Bajo (0-5) 0 0% 0 0% 0 0%

Regular (6-10) 2 1% 1 1% 0 0%

Alto (11-16) 119 66% 43 24% 14 8%

TOTAL 121 68% 44 25% 14 8%
Promedio 13.84 14.20 14.14
Desviacion estandar 1.47 1.41 1.41

Chi-cuadrado= 1.960

p=0.375
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IV. DISCUSION

El presente estudio determind el nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el

protocolo de atencién en época de COVID 19. Trujillo - 2020.

De acuerdo con las pautas de higiene de manos del CDC, los dentistas deben realizar
la higiene de sus manos antes y después de todo contacto con el paciente, contacto
con material potencialmente infeccioso y antes de ponerse y después de quitarse la
proteccion personal, incluidos los guantes, ademas la desinfeccidon de las manos debe
hacerse utilizando un desinfectante a base de alcohol al 60-95% o lavandose las
manos con agua Yy jabon durante al menos 20 segundos?’ 28, después de usar un
desinfectante para manos a base de alcohol, el dentista debe secarse bien las manos
antes de ponerse los guantes, ya que cualquier alcohol residual puede aumentar el

riesgo de perforacion del guante?®,

Los resultados demostraron que el nivel de conocimiento de los odontdlogos estuvo
en un nivel alto, resultados que coinciden con trabajos como el de Vieira-Meyer et al.>?
con un nivel aceptable de conocimiento de los sintomas de COVID-19; también es
similar con lo encontrado por Adeel et al.*, en que la mayoria de los dentistas tenian
conocimiento sobre los protocolos de tratamiento; mientras que Ahmed et al.3’
encontraron que, también la mayoria tenia conocimiento sobre los protocolos a seguir
en la pandemia de COVID 19; sin embargo, discrepan con Sarfaraz et al.** que
encontraron un nivel de conocimiento insuficiente, demostrando que, hay un
desconocimiento en aspectos fundamentales de los protocolos de desinfeccién frente
a la pandemia del coronavirus 2019 (COVID-19); con Kanaparthi et al.>’ que
encontraron un conocimiento moderado y Coérdova® que encontré un nivel de

conocimiento regular. Estos estudios son importantes por los altos contagios que han
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comprometido la salud de los odontélogos y que incluso han cobrado muchas vidas
humanas porque el COVID-19 es un virus que se manifiesta como una enfermedad
respiratoria en los humanos, desde un resfriado comun leve hasta una infeccion

mortal®.

Segun género, las mujeres presentaron el mayor nivel de conocimiento siendo alto,
encontrandose diferencia estadisticamente significativa entre los grupos, resultados
que concuerdan con Ahmed et al.3® que encontraron que no hay relacion significativa
entre las respuestas de los profesionales de la salud con el género. Demostrando que
el género de los odontologos no esta relacionado con el nivel de conocimiento que

pueden presentar sobre el protocolo de atencién en época de COVID 19.

Segun afios de experiencia, todos presentaron un nivel de conocimiento alto, pero el
mayor conocimiento lo presentaron los de <a 5 afios, y no se observé diferencia
significativa entre los grupos, resultados que discrepan con Coérdova®® que encontrd
gue todos los profesionales presentaron un nivel regular, y < a 5 afios de experiencia
presentaron un nivel regular, sin embargo; a pesar de esto los resultados obtenidos
son importantes porque estan involucrados las capacitaciones a la que cada
profesional se somete durante su vida profesional enriqueciendo su conocimiento en
diferentes temas, aunque se puede observar que los profesionales con menor afos
de experiencia tienen mayor nivel de conocimiento sobre los protocolos de
bioseguridad en general, siendo necesario que todos los odont6logos tengan un
protocolo de atencién para reducir el riesgo de contagio, porque los profesionales
odontoldgicos estan expuestos con mucha frecuencia a los bioaerosoles generados

durante ciertos tratamientos dentales y al poseer compuestos de tamafio de particula

24



relativamente pequefio puede conducir a un mayor riesgo de transmision entre los
pacientes infectados con COVID-19 y el profesional dental, ademas los dispositivos
dentales, como la pieza de mano dental de alta velocidad y los raspadores ultrasénicos
cuando trabajan en la cavidad bucal del paciente, generan una gran cantidad de
aerosoles mezclados con saliva o sangre que permanece en el aire en el entorno

dental que luego se deposita en las superficies y lo contamina??.

Ademas, se pudo observar que el cuestionario realizado en esta investigacién es mas
especifico a comparacion con el de Vieira-Meyer et al. * ya que ellos realizan pocas
preguntas sobre el conocimiento que tienen los dentistas sobre COVID-19 y se
enfocan ma&s en preguntar si utilizan equipo de proteccion personal y los
procedimientos de bioseguridad que realizan; al igual que Sarfaraz et al.®*, que se
enfocan mas en la actitud que tiene los odontélogos con relacion a la desinfeccién, lo
mismo pasa con Adeel et al.>®, que realizaron un cuestionario de 22 preguntas de las
cuales 8 preguntas evaltan el miedo y la ansiedad que los profesionales de atencion
dental presentan, ademas todas las preguntas son de respuestas dicotomicas (Si 0
No), por su parte Ahmed et al.3® realizaron un cuestionario en el que también se
pregunta sobre la conciencia, actitudes y practicas que tienen los profesionales
sanitarios frente al COVID-19, Kanaparthi et al.®” también realizan preguntas con
respuestas dicotémicas; por otro lado, el cuestionario realizado por Cordova.?* que es
de 22 preguntas y aunque en todos los cuestionarios se observdé que se tomo en
cuenta los datos demograficos de la muestra como género, edad, grado académico,
etc.; estos datos solo fueron utilizados para saber la cantidad de personas que
pertenecian a cada grupo; pero no fueron utilizados al momento de evaluar los

cuestionarios, ya que los porcentajes obtenidos en cada cuestionario fue general salvo
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en el trabajo de Ahmed et al.3® que si tomd en cuenta el género para determinar
cuantos dentistas presentaban nivel alto, moderado o bajo de conocimiento sobre
COVID-19.

Esta investigacion puede tener algun sesgo ya que la muestra no fue uniforme cuando
se dividié a los grupos de estudio tanto en género como en afios de experiencia,
ademas gque las limitaciones fueron que por la coyuntura que ahora estamos viviendo
no fue facil que los odontologos puedan contestar los cuestionarios de forma rapida y
a muchos de ellos no se les pudo enviar el cuestionario porque no habia forma de
comunicarse. Sin embargo, este trabajo tiene validez externa si se requiere trabajar
con la misma muestra y va ayudar a tener mas claro los datos sobre cuan informados

estan los odontélogos sobre protocolos de seguridad.
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V. CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de atencién en

época de COVID 19 se encontrd que en nivel alto con 94%.

Segun género, el nivel de conocimiento de los odontdlogos se encontré en nivel

alto, siendo el mayor porcentaje el de las mujeres con 52%.

Segun afnos de experiencia, el nivel de conocimiento de los odontélogos se

encontrd en nivel alto, siendo el mayor porcentaje el de < a 5 afios con 66%.
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VI. RECOMENDACIONES

Realizar estudios a nivel local y nacional para medir el nivel de conocimiento sobre
el protocolo de atencion en época de COVID 19 para poder evidenciar la
necesidad de prevenir los contagios de COVID 19 en la consulta odontoldgica en

el Perd.

Reforzar los niveles de conocimiento sobre el protocolo de atencion en época de
COVID 19, para concientizar a la poblacion sobre la importancia de seguir los
protocolos establecidos por los odont6logos para que se pueda atender al

paciente.

Desarrollar estudios con muestras mas equivalentes para que al realizar la

comparacion estadistica la diferencia significativa sea mas representativa.
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ANEXO N° 2
Validacién de Contenido del Cuestionario mediante Juicio de Expertos

PRUEBA V DE AIKEN.

El coeficiente de V de Aiken para valores dicotomicas (0 6 1), el nimero ‘1’, significa

gue el experto aprobé la pregunta ‘Si’ en el formato y ‘0’ si desaprobd la pregunta

‘No’, y en la ultima columna se colocé 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

Validacion por expertos segin la REDACCION

S

EREICES)

V de p-
ITEMS |[EMG | OAH | RAV |AAA | JHL | VLV |[MES |CMC |SUMA | Aiken | value
1 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
2 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
5 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
6 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
9 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
10 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
13 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
14 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
p<0.05

Grado de Concordancia entre los expertos= 100%
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Validacion por expertos segun la CONTENIDO

V de p-
ITEMS |[EMG | OAH | RAV |AAA | JHL | VLV |[MES |CMC |SUMA | Aiken | value
1 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
2 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
4 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
5 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
6 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
8 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
9 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
10 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
12 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
13 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
14 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
p<0.05
Grado de Concordancia entre los expertos= 100%
Validacién por expertos segun la CONGRUENCIA
V de p-
ITEMS |[EMG | OAH | RAV |AAA | JHL | VLV |[MES |CMC |SUMA | Aiken | value
1 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
2 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
3 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
4 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
5 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
6 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
7 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
8 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
9 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
10 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
11 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
12 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
13 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
14 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
15 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
16 1 1 1 1 1 1 1 1 8 1.00 0.004
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p<0.05
Grado de Concordancia entre los expertos= 100%

Validacion por expertos seglin la PERTINENCIA

V de p-
ITEMS |EMG | OAH |RAV | AAA | JHL |[VLV |MES |[CMC |SUMA | Aiken | value
1 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
2 1 1 1 1 1 1 1 1] 8 1.00 0.004
3 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
4 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
5 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
6 1 1 1 1 1 1 1 1] 8 1.00 0.004
7 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
8 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
9 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
10 1 1 1 1 1 1 1 1] 8 1.00 0.004
11 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
12 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
13 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
14 1 1 1 1 1 1 1 1] 8 1.00 0.004
15 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
16 1 1 1 1 1 1 1 1| 8 1.00 0.004
p<0.05

Grado de Concordancia entre los expertos= 100%

1. Se estableci6 la Ho (Hipétesis Nula) y la Ha (Hipétesis Alternativa):
Ho: La proporcién 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

proporciéon es de 50% “Si” y 50% “No”; siendo la probabilidad de éxito de 0.50.

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

concordancia entre los expertos.

2. CoOmo 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 algun 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
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cualitativa las razones por las cuales los expertos han opinado asi y de esta manera

re-estructurar el cuestionario.

3. 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
PERTINENCIA 1.000

TOTAL 1.000
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CCONSTANCIA DE VALIDACION

Y0, Edward Henry Miranda Gutiérrez, identificado con DNI 21520047, de profesidn: Cirujanol
Dentista, con el grado de Doctor, ejerciendo actualmente como Docente, en la Institucion:
Universidad Privada Antenor Orrego.

Por medio de

B q fines de instrumentof
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicacion al trabajo de investigacion cuestionariol
e obre: “Ni i 5 ion on &
lcovid 19, Trujillo - 2020°, i d

lLuego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes|
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de items. X
Amplitud del contenido X
Redaccion de los tems X
Claridad y precision X
Pertinencia X

Trujillo, Octubre del 2020

S

Firma

CONSTANCIA DE VALIDACION

0, Arizola Aguado Armando Antonio, identificado con DNI 21528461, de profesién Cirujano
Dentista, con el grado de Magister i
len la Universidad Privada Antenor Orrego

IPor medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del
 alos al

atencién en época de covid 19. Trujillo - 2020, que (pertenece] a Cristina Fétima Katherine
Fajardo Ahumada

Luego de I inents

fas siguientes
apreciaciones.
DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE

Congruencia de ftems x
Amplitud del contenido x
Redaccion de los tems x

Claridad y precisién x
Pertinencia x

Trujilo, Octubre del 2020

Firma

ANEXO N° 3

CONSTANCIA DE VALIDACION

Truiilo 19 de septiembre del 2020

CCONSTANCIA DE VALIDACION

0, JORGE LUIS HUARCAYA LOPEZ, identificado con DNI: 21546829, de profesién Cirujano
[Dentista, con el grado de Magister en estomatologia , ejerciendo actualmente como Docente,
fen la Universidad Privada Antenor Orrego
IPor medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del

3 6n al trabajo de investigacion

id 19. Trujillo - 20207, a Cristina Fétima Katherine

g i as siguientes
lapreciaciones.
DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE

Congruencia de items x

Amplitud del contenido x

Redaccion de los items x

Claridad y precisién x

Pertinencia x

[Trujilo, Octubre del 2020

Firma

ANCIA DE VALIDACION CONSTANCIA DE VALIDACION
o, 3 21461776, de profesion G 0, ), de profesion Cirvjano
pentista, con el pe enla
lel gradio de Maestro en Estomatologia universidad Privada Antenor Orrego
or aque Por medio de a presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del
12 aplicacion a los og i
. Trujilo -2020",
LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO que pertenece al EGRESADO DE| Fajardo Ahumada
ESTOMATOLOGIA, ANIBAL SANDOVAL LUNA. .
lapreciaciones
Lucgo de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes) DEFIGENTE  ACEFTABLE | BUENG | EXCELENTE
Jporeciacianes. Congruencia de tems x
DEFIGIENTE ACEPTABLE UENo EXCELENTE
Amplitud del contenido x
Consruenca deitems x Redaccién de los ftems x
Amplitud del contenido. X s
" Claridad y precsion x
Redscain de o3 tems X
Pertinencia x
Clardady preciion ¥
[Triilo, Octubre del 2020
Fertinencia X

Firma

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Victor Eduardo Lianos Vera identificado
Dentista, con el grado de Maestro en E
Universidad Privada Antenor Orrego.

con DNI N'18148850, de profesion Cirujanof
stomatologia, ejerciendo como docente en la

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacién del instrumentc|
(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicacion al trabajo de Investigacion cuestionaril

covid 19. Trujillo - 2020”,

las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de items I X
Amplitud del contenido x

Redaccion de los items. I x

Claridad y precision x
Pertinencia x

Truillo,17 de Octubre del 2020

NOMBRE. s & LLancs Yora
o o

CCONSTANCIA DE VALIDACION

YO, Maria Espinoza Salcedo, identificado con COP 11417, de profesion Cirujano dentista, con el
lgrado de Doctora en Estomatologia, ejer
Universidad - UPAO

ndo actualmente como Docente, en la Institucion

IPor medio de la presente hago constar que he revisado con fines de

CONSTANCIA DE VALIDACION

con el grado de Maestro en educacién , ejerciendo actualmente como Docente, en la
Universidad Privada Antenor Orrego

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del

o virtual), a los efectos de su aplicacién al trabajo de investigacion

YO, CARLOS MORERA CHAVEZ, identificado con DNI 17809986, de profesién Cirujano Dentista,

Trujilo, Octubre del 2020

Firma

(cuestionario virtual), a los efectos de su aplicacion al trabajo de io sobre: 1 d imiento de I l bre el I
sobre: “Nivel d imi i6n en época del latenci6n en época de covid 19. Trujillo - 20207, que (pertenece) a Cristina Fatima Katherine
icovid 19. Trujillo - 2020”, que (pertenece) a Cristina Fatima Katherine Fajardo Ahumada Fajardo Ahumada
lLuego de haber realizado las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

Luego de haber realizado las i rtinentes, puedo formular | it

DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO | EXCELENTE

Congruencia de items X

Congruencia de ftems X
Amplitud del contenido X

Amplitud del contenido X
Redaccién de los items X
Claridad y precision X Redaccion de los items X
Pertinencia X Claridad y precision X

Pertinencia X

|Trujillo, Octubre del 2020

s Fr il I
bl ke €

Firma
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ANEXO N° 4
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La confiabilidad del cuestionario fue para medir el nivel de conocimiento, se aplicé el
instrumento a 23 cirujanos dentistas, con un estudio piloto, donde dichos cirujanos
tenian similares caracteristicas que la muestra. La confiabilidad de estos instrumentos,

se obtuvo mediante el coeficiente Alfa de Cronbach.

f 2
[

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

2
Sy = Varianza de los valores totales observados y

k = Namero 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
Cronbach elementos

Ne Instrumentos

Cuestionario sobre el nivel de conocimiento de los
1 odontoélogos sobre el protocolo de atencion en 0, 853 16
época de COVID 19. Trujillo - 2020

En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido en el cuestionario sobre el
nivel de conocimiento sobre el protocolo de atencion es 0.853, lo cual permite

corroborar que el instrumento tiene una confiabilidad fuerte.
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BASE DE DATOS - PRUEBA PILOTO
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ANEXO N° 5

CONSTANCIA DE ASESORIA DE TESIS

Dr. Oscar Martin Del Castillo Huertas
Director de la Escuela Profesional de Estomatologia de la

Universidad Privada Antenor Orrego

Por medio de la presente YO, EVELYN GIOVANNA PISCONTE LEON docente
de la Escuela de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego, ID
N°000048456, declaro que he aceptado asesorar el anteproyecto de investigacion
titulado “Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de
atencion en épocade covid 19. Trujillo - 2020, cuya autoria recae en la estudiante
CRISTINA FATIMA KATHERINE FAJARDO AHUMADA, y me comprometo de
manera formal a asumir la responsabilidad de su asesoria en el 2020 hasta la

sustentacioén de la tesis.

Agradeciendo su atencién quedo de usted,

Atentamente

Asesora Dra. Evelyn Giovanna Pisconte Ledn
COP 25192
ID000048456

Trujillo, 2020
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ANEXO N° 6

'@'UP AO mgode Medicina Humana

Trejilo, 16 de noviembia del 2020

VISTO, el expadients organizade por Den (fis) FAIARDO AHUMADA CRETINA FATIMA KATHERNE slumec (o) de s
Escusla Profesionsl de Estomatologie, solidndo INSCRIPOON de proyecto de tess Thuledo *NAVEL D€
CONOCIMIENTO DE LOS ODONTOLOGOS SOBAE EL PROTOCOLO DE ATENCION EN EPOCA DE COVID 19 TRUNLLD -
20207, para chisner of Tivde Profesicnsl de Crujano Destists, y;

Que, ol Ja) alumno (o) FAIARDO ANJMADA CUSTINA FATIMA KATHERINE, he culminedo of total de asigraturas de
los 10 Sddos acadimices, y de conformided con el referido proyecto reviade y svalusdo por of Comitd Téenico
Permenente de vestigacién y su postetion sprebadion por of Director de la Escusla Profesions de Estomatologia, de
conformided con el Ofico N¥ 0475 2020-ESTO-FMEHU-UPAD;

Que, de la Eveluaciin efectusde se desprende que ol Proyecto referido redne lin condidones y carscteristices
thcnices de un trabejo de imvestigacién de la ececialided;

Que, habidadose cumplido con los procedimientcs acedémicon y admisistratives reglamestarianents sitablecides,
por 1o que of Proyecto debe ser inscrito pars ingreses & la fase de desarrolio;

Estande a i comidenasciones expuesied y en w30 4 i atribodones conferidas & este deipache;
SE RESUELVE:

Primero.. AUTORZAR le insripddn del Proyecto de Tedls htitclede "NIVEL DE CONOOMIENTO DE LOS
ODONTOLOGOS SOBRE EL PROTOCOLO DE ATENOON EN EPOCA DE COWVID 19, TRUNLLO -2020°,
presentado por of [la) slumeo (8) FAIARDO AHUMADA CRISTINA FATIMA KATHERUNE, en o reghitro de
Proyectos con of NEITIESTO por reunir las caracteristices vy requisiion reglamentarics declerindolc
wpedlo pers s realzecitn del trabejo comreipondiente.

REGISTRAR of presents Proyecto de Tesls con fecha 16.11.20 mantesiendo la vigendia de registro hesta
digiLn.

DERIVAR & Sefice Divector de le Escusla Profesionsl de Estomanciogie pere que se sirve diigoner lo que
corresponda, de conformided con la normas nstitucion e establecidas, & Bn gue ol Sumne cumple les
acdones que le competan

Segundo.-

Tercere.- NOMBRAR como Aseser de la Tesh al fa) profesor (@) PISCONTE LEON EVELYN.

CQuarto.-

Quinte.- PONER en conccimieno de las unidedes comprometidas en ol cumpimisnte de lo disgueito en la
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ANEXO N° 7

CONSENTIMIENTO INFORMADO VIRTUAL

Estimado estudiante:

Le saludo cordialmente y a la vez invito a participar en el presente estudio con
el objetivo de determinar el “Nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el
protocolo de atencion en época de covid 19. Trujillo - 2020, asi mismo, el participar
no le causara ningun riesgo ni generara ninguna compensacion econdémica. Se
respetara la confidencialidad de la informacion y los datos proporcionados seran
utilizados exclusivamente con fines de estudio.

Si est4 de acuerdo, marque “ACEPTO” confirmando su participacion y asi

poder iniciar con el cuestionario virtual.

ACEPTO NO ACEPTO

CRISTINA FATIMA KATHERINE FAJARDO AHUMADA

ASESOR: Dra.

FIRMA VIRTUAL
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ANEXO N° 8

i U PAO VICERRECTORADO DE INVESTIGACIOM
Comité de Bioktica
COMITE DE BIOETICA EN INVESTIGACION

RESOLUCION CORMITE DE BIOETICA N*D3E7-2020-UPAD
TRUJLLD, 19 DE NOVIEMERE DE 2020

WISTO, coimeo elecironico o fecha 13 de NOVIEMERE del 2020 presentado por el slummo(a)
CRISTINA FATIMA KATHERINE FAJARDO AHUMADA guien solicits sutorizacion para realizacion de
imwestigacion, y

COMSIDERANDO:

e por solicitud de CRISTINA FETIMA EATHERINE FAMRADD AHUMADA, solicts s= le de
conformidad a su proyecto de ineestigacion, de conformidsd con 2| Reglamento del Comite de
Bio&tica en Investigacon de la UPAD.

Que en wirtud de Ia Resolucon Rectoral N° 3335-2016-R-UPAD de facha 7 de julio de 2046, s&
aprusba e Reglsmento del Comite de Biostica gue s& encuentra en |z pagina web de |a
universidad, que tiene por cbjetivo su aplicacion obligatoria en l=s investigaciones gue
comprometan & seres humanos y otros seres wivos dentro de estudios gue son patrodnsdos por
la UPAD y sean conducidos por algun docente o investigador de l=s Facultsdes, Escusla de
Fosgrado, Cemtros de Inwestigacion y Establecimiznto de Salud administrados por la UPAO.

Que en el presente caso, despuss e la evaluacion g2l expediente presentado por &l alumne, &l
Comite Considers que el men<icnado proyecto no contraviens las disposiciones del mendonado
Reglamento de Bioetica, por tal motivo es procedente su aprobacion.

Estando = las razones expuesins y de conformidad con &1 Reglamento de Bioetica de Investigacion:

ERIBERD: APROBAR = PFroyecto de imsl:igm:il:'rn: MIVEL DE CONOCIMIENTS DE LOS
ODONTOLOGOS SOBRE EL PROTOCOLD DE ATENOON EN EPOCA DE COVID 13, TRUJILLOD - 2020

SEGUNIDO- dar cuents &l Vice Rectorado de Investigacion.

Registrese, Comuniquess y Archivess.

—_—

L o L T T ]
Frevideeirael Cemiid de Bation
[l
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ANEXO N° 9
CUESTIONARIO VIRTUAL

“Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de atencién en
época de covid 19. Trujillo - 2020”

DATOS GENERALES:

» Anos de experiencia: ...............coouenel.

» Género:
[ ]F
LY

PREGUNTAS

CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LOS ODONTOLOGOS SOBRE
EL PROTOCOLO DE ATENCION EN EPOCA DE COVID 19. TRUJILLO - 2020

1. ¢Qué son los protocolos de bioseguridad?

o Conjunto de procedimientos, comportamiento y aptitudes de todo el
personal para aumentar el riesgo de transmision de enfermedades
infectocontagiosas

o Conjunto de protocolos que debe cumplir sélo el personal odontoldgico
para reducir el riesgo de transmision de enfermedades infectocontagiosas

o Conjunto de procedimientos, comportamiento y aptitudes de todo el
personal para reducir el riesgo de transmisién de enfermedades
infectocontagiosas

o Ninguna de las anteriores

2. ¢Como se puede trasmitir el COVID-19 durante una consulta estomatologica?
o Instrumentos de ultrasonido
o Secreciones orales y/o respiratorias

o Aerosoles
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o Todas las anteriores

3. ¢Qué tipo de atencion debe brindar el cirujano dentista durante el periodo de
Emergencia por infeccién por COVID-19?

O

o

O

@)

Atencién de urgencias y emergencias

Atencién estética
Restauracion de dentadura

Ninguna de las anteriores

4. ¢Qué medidas se deben tomar en la practica estomatoldégica?

O

O

o

o

Lavado de mano
Medidas de bioseguridad del personal y paciente
Valoracion del paciente

Todas las anteriores

5. ¢Qué indicaciones previas se brinda al paciente antes de acudir a la cita?

o

o

o

o

Respetar la distancia social obligatoria
El paciente debe acudir solo
Ser puntual para evitar las aglomeraciones

Todas las anteriores

6. ¢Cuales son las medidas que debe tomar el paciente previo al ingreso al
consultorio?

O

o

o

O

Mascarilla obligatoria
Colocacion de alcohol
Medicion de temperatura

Todas las anteriores

7. ¢Cual es la medida mas importante para reducir el riesgo de transmision del

virus?

©)

o

Higiene de las manos

Higiene de la cara
Higiene del cabello

Ninguna de las anterirores

8. ¢En ddnde debe escupir el paciente durante el tratamiento odontologico?

o

o

Escupidera de la unidad

Succidén de alta potencia

50



o Enunvaso
o NA
9. ¢Como se debe acondicionar la sala de espera del consultorio?
o Retirar revistas
o Retirar macetas
o Reacomodo de sillas

o Todas las anteriores

10.¢,Cbmo se prepara el desinfectante a base de hipoclorito de sodio al 0,1% para la
desinfeccion de superficies?

o Colocar 1 Litro de agua y 20 mL de lejia doméstica (hipoclorito al 5%)

o Colocar 1 Litro de agua y 30 mL de lejia doméstica (hipoclorito al 5%)
o Colocar 1 Litro de agua y 35 mL de lejia doméstica (hipoclorito al 5%)
o N.A.

11..Con qué sustancia debe enjuagarse la boca el paciente antes de realizar un
tratamiento?

o Perdéxido de hidrogeno al 0.5% -1%
o Povidona al 0.2%
o Cetilpiridinio al 0.5% - 0.1%.

o Todas las anteriores

12. ¢ Durante cuanto tiempo se debe realizar el lavado de manos?

o Porlo menos 20 sequndos

o Porlo menos 5 segundos
o Porlo menos 10 segundos
o Todas las anteriores

13.¢Qué superficies se deben mantener siempre limpias y desinfectadas?
o Manijas de las puertas
o Mobiliario de la sala de espera (sillas, sillones, televisor, etc.)
o Escaleras (barandas y pasamanos

o Todas las anteriores

14. ¢ Qué pacientes que acuden a consulta son los mas susceptibles de infectarse?

o Personas atléticas.
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o Personas con comorbilidades.

o Personas sanas.
o Ninguna de las anteriores.

15. ¢ Cuales son las manifestaciones clinicas mas frecuentes que evidencia si un
paciente tiene COVID-19?

o Fiebre
o Tos seca
o Dificultad para respirar

o Todas las anteriores

16. ¢ Como se propaga el COVID-19?
o Tosy estornudos

o Inhalacion de gotas
o Contacto con membranas de la mucosa bucal, nasal y ocular

o Todas las anteriores




ANEXO N° 10
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Figura 1. Nivel de conocimiento de los odontélogos sobre el protocolo de

atencién en época de COVID 19. Trujillo - 2020
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ANEXO N° 11

60%

52%

50%

46%

40%

30%

20%

10%

2%

0% 0% 0%

0%
FEMENINO MASCULINO

M Bajo (0-5)
Regular (6-10)
B Alto (11-16)

Figura 2. Nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el protocolo de

atencion en época de COVID 19. Trujillo — 2020, segln género.
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ANEXO N° 12

70% 66%
60%
50%
40% M Bajo (0-5)
Regular (6-10)
30%
24% H Alto (11-16)
20%
10% 8%
0% 1% 0% 1% 0% 0% .
0%
<abafnos 5a 10 afios >a 10 afios

Figura 3. Nivel de conocimiento de los odontdlogos sobre el protocolo de

atencion en época de COVID 19. Trujillo — 2020, segun afios de experiencia.
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