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5. Resumen y Abstract

Resumen

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento y actitudes sobre manejo
odontolégico de la paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la escuela
profesional de odontologia ULADECH Cat6lica, Trujillo - Region La Libertad,
2022. Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, observacional, prospectivo,
transversal, descriptivo y disefio no experimental, el cual se llevo a cabo en una
muestra de 145 alumnos del 4to al 10 ciclo. Tipo de muestreo probabilistico aleatorio
simple con poblacion conocida El instrumento de evaluacion fue un cuestionario
adaptado por la autora y validado por un juicio de expertos constituido por 27
preguntas, donde 22 preguntas evaluaron el nivel de conocimiento y 5 preguntas
evaluaron el nivel de actitud. Resultados: El nivel de conocimiento y actitud fue
regular (42,8%), seguido de malo (7,6%) y bueno (4,1%). Con respecto al nivel de
conocimiento fue regular tanto en el sexo masculino (58,6%) como en el sexo
femenino (24,2%) y en edad predomino el rango de 20-25 afios con un (51,8%)
siendo regular. Para el nivel de actitud fue bueno (35,2%) en el sexo masculino y
regular (27,6%) en el sexo femenino y en edad predomind el rango de 20-25 afios
con un (28,3%) siendo regular. Conclusion: El nivel de conocimientos y actitudes
sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo
de la escuela profesional de odontologia ULADECH Catolica, Trujillo - Regién La
Libertad, 2022 es regular.

Palabras clave: Actitudes, atencion odontoldgica, conocimientos, mujeres

embarazadas.
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Abstract

Objective: Determine the level of knowledge and attitudes about dental management
of the pregnant patient in students from the 4th to the 10th cycle of the professional
school of dentistry ULADECH Catolica, Trujillo - La Libertad Region, 2022.
Methodology: Quantitative, observational, prospective study, cross-sectional,
descriptive and non-experimental design, which was carried out in a sample of 145
students from the 4th to the 10th cycle. The evaluation instrument was a
questionnaire consisting of 27 questions, where 22 questions evaluated the level of
knowledge and 5 questions evaluated the level of attitude. Results: The level of
knowledge and attitude was regular (42.8%), followed by bad (7.6%) and good
(4.1%). Regarding the level of knowledge, it was regular both in the male sex
(58.6%) and in the female sex (24.2%) and in age the range of 20-25 years prevailed
with one (51.8%) being regular. For the level of attitude, it was good (35.2%) in the
male sex and regular (27.6%) in the female sex and in age the range of 20-25 years
prevailed with one (28.3%) being regular. Conclusion: The level of knowledge and
attitudes about dental management of the pregnant patient in students from the 4th to
the 10th cycle of the professional school of dentistry ULADECH Catdlica, Trujillo -

La Libertad Region, 2022 is regular.

Keywords: Attitudes, dental care, knowledge, pregnant women.
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. Introduccion

El embarazo es un proceso natural que puede crear algunos cambios en diferentes
partes del cuerpo, incluida la cavidad oral.»? Estos cambios conduciran a
enfermedades orales si no se toma el cuidado suficiente y oportuno de la cavidad
oral.? Las mujeres pueden experimentar presencia de gingivitis a partir del segundo o
tercer mes de embarazo que aumenta en gravedad a lo largo de la duracion del

embarazo.®®

Hay que tener en cuenta que durante la gestacion hay cambios en los sistemas
respiratorio, cardiovascular y gastrointestinal, asi mismos cambios en la cavidad oral
y una mayor susceptibilidad a la infeccion oral. Aunque estas variaciones son
normales para una mujer embarazada, dictan la consideracion y modificacion en el
tratamiento por parte de cualquier dentista al realizar el tratamiento o recetar

medicamentos. °

Los tratamientos dentales, las indicaciones farmacoldgicas y la exposicion a la

radiacion son factores importantes para dar atencion a una gestante.’

Algunos dentistas tienen la falsa creencia de que los procedimientos dentales pueden
causar bacteriemia, lo que puede provocar abortos espontaneos o trabajo de parto
prematuro.” Aunque, pocos procedimientos dentales estan contraindicados en ciertos
embarazos complicados. La necesidad de minimizar las infecciones y enfermedades

sistémicas es de suma importancia durante este periodo. °

A nivel internacional, en Arabia Saudita en el 2019, el investigador Swapna, L.°, en
su estudio sobre la concientizacion de pasantes dentales sobre el tratamiento en

pacientes gestantes, destaca que un 62 % de las pasantes no posee un conocimiento



adecuado sobre el uso de antibidticos, AINES y anestésicos en etapa gestacional;
obtenido un conocimiento deficiente sobre el correcto tratamiento de una paciente en

estado gestacional.

En Arequipa en 2020, Goémez L.° en su investigacién destacé que un 85% de
estudiantes de VI con los del X semestre de la Facultad de Odontologia de la UCSM
posee un conocimiento regular sobre el manejo odontolégico de una paciente
gestante, un dato interesante que se obtuvo, es que los alumnos del VI semestre

tienen un conocimiento levemente mayor que los alumnos del X semestre.

Entre los estudiantes de odontologia, es fundamental conocer las necesidades de
salud bucal de la paciente embarazada y la atencion preventiva, el tratamiento dental
y los medicamentos que se pueden proporcionar de forma segura durante el

embarazo.

Por ello, surgid la necesidad de saber la siguiente problematica ¢Cual es el nivel de
conocimiento y actitudes sobre manejo odontolégico de la paciente gestante en
alumnos del 4to al 10mo ciclo de la escuela profesional de odontologia ULADECH
Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022?, donde el principal objetivo fue
determinar el nivel de conocimiento y actitudes sobre manejo odontoldgico de la
paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la escuela profesional de
odontologia ULADECH Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022; asi mismo, se
plantearon los objetivos especificos en funcion a la edad y sexo para el nivel de

conocimiento y actitudes.

Este estudio se justifico de manera teorica, ya que los resultados nos permiten

concientizar al estudiante sobre las distintas pautas y un correcto manejo de la



paciente gestante en terapias odontoldgicas, reforzando los conocimientos ya tenidos,
de esta forma proporcionamos un eficaz tratamiento, evitando futuras
complicaciones; posee aporte metodoldgico, puesto que servird para realizar futuras
comparaciones, utilizando este instrumento base, asi mismo se podria usar como base

para futuros programas preventivos relacionados con la salud oral de la gestante.

Esta investigacion es de tipo no experimental, de enfoque cuantitativo,
observacional, prospectivo, de corte transversal y descriptivo; la cual se llevd a cabo
en una muestra de 145 alumnos del 4to al 10mo ciclo de la escuela profesional de
odontologia ULADECH. Este estudio se evalud, mediante la aplicacion de un
cuestionario constituido por 27 preguntas, donde 22 preguntas evaluaron el
conocimiento y 5 preguntas evaluaron actitudes correctamente validadas por
especialistas.

Obteniendo como resultado que el 42,8 % presentd un nivel de conocimiento y
actitud regular, sobre el manejo odontoldgico de la paciente gestante en alumnos del
4to al 10mo ciclo de la escuela profesional de odontologia ULADECH Catdlica,
Trujillo; para la variable nivel de conocimiento segin sexo, el masculino fue 58,6 %
siendo regular y para femenino fue de 24,2 %, asi mismo segun edad predomino el
rango de 20 a 25 afios de edad representado por un 51,7 %; siendo regular para
ambos casos; para la variable nivel de actitud destacd el sexo masculino con un
35,2 % siendo bueno y en el femenino fue regular con un 27,6 %, segin edad

sobresalio el rango de edad de 20 a 25 afios con un 28,3 % siendo regular.

Concluyendo que el nivel de conocimientos y actitudes sobre manejo odontologico

de la paciente gestante en alumnos es regular.



1. Revision de literatura

2.1 Antecedentes

Internacionales

Swapna, L.® (Arabia Saudita, 2019). En su estudio titulado: Concientizacién de
pasantes dentales para tratar pacientes embarazadas. Objetivo: Evaluar la conciencia
de los estudiantes de odontologia sobre el manejo de las necesidades dentales de las
pacientes embarazadas. Metodologia: Estudio de tipo descriptivo, se usé un
cuestionario de 14 preguntas en 188 estudiantes de una facultad de odontologia
privada en Arabia Saudita; basadas en el conocimiento sobre su formacion,
concienciacion y manejo de la practica de la paciente embarazada en las clinicas
dentales. Cuatro preguntas para registrar y evaluar su formacién, el ndmero de
embarazadas atendidas por ellas y su nivel de confianza en el manejo odontoldgico
de la gestante. Resultados: Casi el 62 % de los participantes nunca trataron a una
mujer embarazada durante su carrera. Aproximadamente el 65 % de los internos
sabia que utilizaban antibioticos, casi el 55 % tenia una idea clara de los AINES mas
seguros y el 43 % consideraba que la anestesia local era segura cuando se empleaba
en mujeres embarazadas. Por el contrario, alrededor del 50 % de los participantes no
tenia un conocimiento claro de la categoria de medicamentos de la FDA. Solo el
24% consider6 que las radiografias dentales eran seguras en pacientes
embarazadas. El 57 % pens6 en posponer el tratamiento dental en una infeccion
dental activa aguda en mujeres embarazadas. Los resultados también mostraron una
falta de confianza entre los internos para brindar atencion dental a las mujeres

gestantes. Conclusion: Existe la necesidad de mejorar los niveles de conocimiento,



conciencia y confianza entre los internos que son los futuros dentistas que tratan a

estos pacientes.

Schramm, SA et al.” (Arabia Saudita, 2016) En su estudio titulado: Cuidado bucal
para pacientes embarazadas: una encuesta sobre el conocimiento, las actitudes y la
practica de los dentistas. Objetivo: Examinar el conocimiento, la actitud y los
comportamientos de practica de los dentistas que brindan atencion de salud bucal a
mujeres embarazadas. Metodologia: Este estudio fue transversal, descriptivo, se
utilizé, una encuesta evaluo el conocimiento, los comportamientos y las actitudes.
Resultados: Se obtuvo que, independientemente de los afios de experiencia o el nivel
de grado, la mayoria de los encuestados (64 %) deseaban mas educacion sobre el
cuidado de una paciente embarazada. El 90% de los encuestados informd su
disposicion a brindar atencion a las mujeres embarazadas, y el 85 % indicé que ellos
0 sus empleadores acordaron aceptar referencias para tratar a las mujeres
embarazadas. EI conocimiento de los encuestados indicd que se podrian proporcionar
los siguientes tratamientos durante todo el embarazo: profilaxis (95,8 %), atencion de
emergencia (92,7 %), tratamiento periodontal (76,3 %) y atenciéon restaurativa
(61,5 %). Una pregunta. "Los servicios de higiene dental solo deben prestarse
durante el segundo trimestre”, se escribié en negativo, con una tasa de desacuerdo
del 85,6 % indico un alto nivel de conocimiento sobre este tema. Conclusion: Los
dentistas estan en condiciones de utilizar los hallazgos, protocolos y pautas de
practica actuales para proporcionar atencién preventiva de la salud oral y abogar por
la paciente embarazada. Este estudio encontrd que la educacién continua con
respecto al cuidado de la salud oral y el embarazo era deseada por muchos

higienistas dentales.



Aljulayfi, 1.8 (Arabia Saudita, 2015). En su estudio titulado: Concientizacion de los
pasantes de odontologia en el manejo de casos de mujeres embarazadas en Arabia
Saudita. Objetivo: Determinar el conocimiento de los estudiantes de odontologia
sobre el manejo odontoldgico de la gestante. Metodologia: Este estudio fue
transversal, se seleccionaron 152 estudiantes de odontologia fueron parte del estudio
mediante una encuesta. Resultados: Aproximadamente el 27 % de los estudiantes
nunca habian visto a mujeres embarazadas en su practica clinica. La mayoria de los
internos dentales ven la inflamacion gingival como la manifestacion mas comin en
las mujeres embarazadas (92,1 %), y determinaron que la amoxicilina es el
antibidtico mas comun prescrito a mujeres embarazadas (96,1 %), cuando (96,1 %)
de los internos dentales lo estan prescribiendo. Con respecto a las asignaturas de la
escuela de odontologia que incluyen el manejo de mujeres embarazadas, el 29,6 % de
los internos de odontologia lo calificaron como adecuado, mientras que el 48 % dijo
que era de poca ayuda y el 22,4 % estuvo de acuerdo en que era insuficiente. Sin
embargo, solo el 20,4 % busca mas fuentes de informacion adicionales, mientras que
el 14,5 % dijo que rara vez lo hace. Conclusion: Se necesitan mejoras para aumentar
la conciencia de los internos dentales en Arabia Saudita sobre este tipo de
tratamiento critico. Este hallazgo subraya la necesidad de mejorar el conocimiento y

la informacion de los fundamentos del manejo odontoldgico de la gestante.

Corchuelo, J, Mambuscay, J.1° (Colombia, 2015). En su estudio titulado:
Conocimientos de estudiantes de medicina, enfermeria y odontologia acerca de la
salud bucodental en gestantes. Objetivo: Identificar los conocimientos que tienen los

estudiantes de medicina, enfermeria y odontologia de instituciones acreditadas de la


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/gingivitis
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/oral-submucous-fibrosis
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/amoxicillin

ciudad de Cali acerca de la salud oral de las embarazadas y las complicaciones
obstétricas por patologias orales. Metodologia: Estudio transversal analitico en el
que se evaluo a 257 estudiantes de ultimo afio de medicina, odontologia y enfermeria
de instituciones publicas y privadas en la ciudad de Cali (Colombia). La tasa de
respuesta fue de 94,5 %. El cuestionario aplicado a traves de una encuesta
autodiligenciada incluia tanto variables categdricas como numeéricas que indagaban
aspectos socio demograficos, conocimientos sobre la salud oral en la gestacion y sus
implicaciones en casos de patologia bucodental. Para evaluar conocimientos se
aplicd una escala tipo Likert acerca de la relacion de problemas periodontales y
complicaciones durante la gestacion, la pertinencia de valoracién bucodental en el
control prenatal y la pertinencia de procedimientos odontoldgicos a la gestante.
Resultados: Brechas alrededor de un 50 % fueron encontradas entre los estudiantes,
donde el 455 % ha recibido capacitacion sobre patologias orales y el 55,6 %
capacitacion sobre la fisiologia. Los estudiantes relacionaron la mala salud oral de la
gestante con el bajo peso al nacer en un 52,9 %; con nacimientos prematuros 63 %;
con ruptura prematura de membranas 59,1 %; con preeclampsia 27,2 %. Conclusion:
Se evidencian brechas y diferencias en el conocimiento sobre patologias orales y

complicaciones en el embarazo entre los estudiantes.

Ibhawoh, L. et al.'' (Nigeria, 2015). En su estudio titulado: Tratamiento
endoddntico de la paciente embarazada: Conocimientos, actitud y préacticas de los
residentes dentales. Objetivo: Determinar conocimientos y actitudes de los
residentes dentales frente a los tratamientos de endodoncias para las mujeres

gestantes. Metodologia: Este fue un estudio transversal de médicos residentes en las



diferentes especialidades dentales en Nigeria. Los datos fueron recolectados por
medio de un cuestionario de 17 items que buscaba informacién sobre la demografia
de los encuestados, sus consideraciones al realizar el tratamiento endodontico a las
pacientes embarazadas y sus percepciones de la seguridad del tratamiento
endoddntico en el embarazo. Resultados: Con respecto a la seguridad del
tratamiento endodontico durante el embarazo, el 91,8 % lo considerd seguro, y esto
no fue estadisticamente significativo en relacion con la especialidad o el estado de la
encuestada. La mayoria (77,0 %) estuvo de acuerdo en que procederia un tratamiento
de conducto radicular en una paciente embarazada con todos los encuestados en
odontologia restauradora, prostodoncia, periodoncia afirmativamente, mientras que
todos en patologia oral se negarian a hacerlo. Conclusién: Los residentes dentales
son conscientes de la seguridad del tratamiento endodontico en mujeres
embarazadas. Sin embargo, existen lagunas en sus conocimientos, lo que pone de
relieve la necesidad de incluir la formacion especifica para el embarazo en el plan de

estudios de posgrado en odontologia.

Lopez-Jornet, P.1! (Espafa, 2014). En su estudio titulado: Salud bucodental en
embarazadas: actitudes entre dentistas del sureste de Espafia. Objetivo: Determinar
el nivel general de conocimientos, actitudes y practicas en la atencion clinica dental
de las mujeres embarazadas. Metodologia: Se trata de un estudio descriptivo
transversal en forma de encuesta estructurada y anénima realizada por dentistas de
Murcia (sureste de Espafia). El cuestionario se envid por correo electronico e
investigd el conocimiento y las actitudes de los dentistas hacia los diferentes

procedimientos dentales que se aplican a las mujeres embarazadas. Resultados: se



obtuvo que la tasa de respuesta al cuestionario fue del 60 %. La gran mayoria de los
dentistas (81,3 %) estuvo de acuerdo en que el cuidado bucal debe ser parte de la
atencion médica general para las mujeres embarazadas. Se encontraron discrepancias
en el conocimiento y las actitudes hacia la préctica. Conclusion: El cuidado bucal

debe ser parte de la atencion médica general.

Nacionales

Goémez, L.° (Arequipa, 2020). En su estudio titulado: Nivel de conocimiento de los
estudiantes de V1 con los del X semestre de la Facultad de Odontologia de la UCSM,
respecto al manejo odontoldgico de la paciente gestante. Objetivo: El propoésito de
esta investigacion es comparar el nivel de conocimiento de los estudiantes de VI con
los del X semestre de la Facultad de Odontologia de la UCSM, respecto al manejo
odontoldgico de la paciente gestante. Metodologia: Se realiz6 una investigacion tipo
observacional, transversal y descriptiva de nivel comparativo. Se cont6 con la
participacion de dos grupos, el primero de 75 estudiantes del VI semestre, y el
segundo grupo de 75 estudiantes del X semestre, se aplicé un cuestionario de 33
preguntas dividido en 5 indicadores: mitos y creencias, adaptacién fisioldgica de la
gestante, patologia bucal, uso de medicamentos y tratamiento odontoldgico, de
manera virtual por la plataforma Microsoft Forms y fue aplicado durante las clases
virtuales. Resultados: De todos los alumnos del VI semestre, un 4 % alcanz6 un
nivel de conocimiento deficiente, un 85,3 % obtuvo un nivel de conocimiento regular
y 10,7 % un nivel bueno. En tanto que los alumnos del X semestre, un 5,3 % alcanzé
un nivel deficiente, 80 % un nivel de conocimiento regular y 14,7 % obtuvo un nivel

de conocimiento bueno. Conclusion: Los alumnos del VI semestre tienen un



conocimiento levemente mayor que los alumnos del X semestre de la Facultad de
Odontologia de la UCSM sobre manejo odontoldgico de paciente gestante. Segun la
prueba estadistica, el conocimiento sobre el manejo odontolégico de la paciente
gestante en los estudiantes de XV y X semestre no presento diferencia estadistica

significativa (P>0,05).

Culquimboz, E.!* (Chachapoyas, 2018). En su estudio titulado: Nivel de
conocimiento sobre el manejo estomatoldgico de la gestante, en estudiantes de la
Escuela Profesional de Estomatologia, Universidad Nacional Toribio Rodriguez de
Mendoza, Chachapoyas - 2018. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre
el manejo estomatoldgico de la gestante, estudiantes de la Escuela Profesional de
Estomatologia. Metodologia: El estudio fue de enfoque cuantitativo; de nivel
descriptivo, de tipo observacional; prospectivo, transversal, de andlisis uni variado.
La muestra estuvo constituida por 95 estudiantes, los datos fueron recolectados a
través del cuestionario de conocimiento sobre el manejo estomatoldgico de la
gestante. Resultados: El 100 % (95) de estudiantes, el 51,6 % (49) tienen un nivel de
conocimiento bueno, el 35,8 % (34) regular y el 12,6 % (12) deficiente. En cuanto a
las dimensiones: cambios fisiologicos, el 56,8 % (54) tienen un nivel de
conocimiento bueno; el 33,7% (32) regular y el 9,5% (9) deficiente. En la
dimension de patologia bucal, 43,2 % (41) tienen un conocimiento de nivel bueno; el
36,8 % (35) regular y el 19,0% (19) deficiente. En la dimension de empleo de
medicamentos, el 47,4 % (45) tienen un nivel de conocimiento bueno; el 35,8 % (34)
regular y el 16,8 % (16) deficiente. En la dimension de tratamiento odontoldgico, el

52,6 % (50) tienen un nivel de conocimiento bueno, el 32,6 % (31) regular, y el
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14,7 % (14) deficiente. Conclusion: La gran mayoria de los estudiantes tienen un

nivel de conocimiento bueno sobre manejo estomatologico de la gestante.

Chawla R, et al.** (Puno, 2017). En su estudio titulado: Conocimiento, actitud y
practica de las mujeres embarazadas con respecto al estado de salud oral y las
necesidades de tratamiento después de la educacion en salud oral en el distrito de
Puno de Maharashtra: Un estudio longitudinal basado en el hospital. Objetivo:
evaluar el conocimiento, actitudes y practicas de las mujeres embarazadas por parte
del personal de salud. Metodologia: Se realiz6 un estudio longitudinal entre 112
mujeres embarazadas pertenecientes a diferentes grupos socioecondémicos. Los
detalles demogréficos, el conocimiento, la actitud y la préactica de las mujeres
embarazadas, y el estado de salud oral se recopilaron a través de un cuestionario
predisefiado por un investigador principal a través de una entrevista. Resultados: Al
inicio del estudio, el conocimiento fue limitado, la actitud fue positiva, mientras que
la préctica fue deficiente con respecto a la atencion de la salud bucal durante el
embarazo en mujeres embarazadas pertenecientes a diferentes grupos
socioeconémicos. Después de la educacion en salud bucal y la derivacion general, a
la semana 28 de gestacion, el conocimiento sobre el cuidado de la salud bucal mejord
drasticamente, la actitud hacia la salud oral se volvié méas positiva, mientras que la
practica no cambié mucho entre todas las mujeres embarazadas pertenecientes a
diferentes grupos socioecondémicos, lo que probablemente indica influencias
socioculturales. Conclusion: La educacion intensiva en salud bucal durante el

embarazo conduce a una mejora drastica en el conocimiento y la actitud.
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Espinoza, E.!® (Chiclayo, 2017). En su estudio titulado: Nivel de conocimiento
sobre el manejo odontoldgico de gestantes en los estudiantes de la Escuela de
Estomatologia. Objetivo: El propdsito de esta investigacion fue determinar el nivel
de conocimiento sobre el manejo odontoldgico de gestantes en los estudiantes de
estomatologia de la Universidad Sefior de Sipan durante el afio 2017. Metodologia:
La investigacion fue de tipo descriptiva y de corte transversal, la muestra estuvo
constituida 186 estudiantes que cursaban del cuarto al décimo ciclo que fueron
seleccionados mediante muestreo aleatorio estratificado. Se aplicé un cuestionario
que constd de 20 items para determinar el nivel de conocimiento bueno, regular o
deficiente. Resultados: El nivel de conocimiento sobre el manejo odontoldgico de
gestantes fue deficiente (81,2 %), seguido de regular (11,8 %) y bueno (7,0 %). Con
respecto a los ciclos, se encontrd nivel deficiente en 81,8 % En el sexo masculino se
observd 85,7 % en el nivel deficiente, 8,2 % en el nivel regular y 6,1 % en el nivel
bueno, mientras que en el sexo femenino se observa 80,1 % en el nivel deficiente,
12,5% en el nivel regular y 7,4 % en el nivel bueno. Conclusion: El nivel de
conocimiento sobre el manejo odontoldgico de gestantes en los estudiantes de

estomatologia fue deficiente.
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2.2 Bases tedricas

Definicion de conocimiento

Es el proceso de investigar por el ejercicio de las facultades intelectuales tales como
naturaleza, cualidades y relaciones de las cosas, segun definicion, por lo tanto, se
afirma que conocer es hacer frente a una realidad.® EI conocimiento viene a ser un
fundamento conceptual y teodrico del avance de la ciencia, estando en consideracion
como un sistema dindmico que interactia con elementos como la investigacion,
teoria, practica y educacion que en su conjunto son brindados al profesional, siendo

el conocimiento un proceso de evaluacion permanente. 16

Definicion de actitudes
Se define la actitud de la siguiente forma: predisposicion aprendida a responder de un

modo consistente a un objeto social. 1/

Las actitudes constituyen nuestros elementos para la prediccion de conductas.*®
Basandose en diversas definiciones de actitudes, se ha definido la actitud como una
organizacion duradera de creencias y cogniciones en general, dotada de una carga
afectiva a favor o en contra de un objeto definido, que predispone a una accién
coherente con las cogniciones y afectos relativos a dicho objeto. Las actitudes son
consideradas variables intercurrentes, al no ser observables directamente, pero

sujetas a inferencias observables.®

Embarazo
El embarazo es una fase distintiva en la vida de una mujer, complementada por una

variedad de fluctuaciones anatomicas, fisioldgicas y hormonales que pueden afectar

13



indirectamente la salud bucal.l®” Estos comprenden cambios en los sistemas
respiratorio, cardiovascular y gastrointestinal, asi como cambios en la cavidad oral y
una mayor susceptibilidad a la infeccion oral. Aunque estas variaciones son normales
para una mujer embarazada, dictan la consideracion y modificaciones en el
tratamiento por parte de cualquier dentista al realizar el tratamiento o recetar

medicamentos.®®

Conocimiento de atencion dental a gestantes

Muchos investigadores indican que el examen bucal completo y el mantenimiento
rutinario de la salud bucal de las pacientes embarazadas son obligatorios para
mejorar el resultado general de la paciente y del feto.”® Por lo tanto, los pasantes
actuales que son los futuros dentistas juegan un papel vital en el tratamiento de
pacientes embarazadas en la sociedad.’®

Entre los internos dentales para el tratamiento de pacientes embarazadas, es
fundamental conocer las necesidades de salud bucal de la paciente embarazada y la
atencion preventiva, el tratamiento dental y los medicamentos que se pueden

proporcionar de forma segura durante el embarazo. 3°

Odontologia en gestantes

Las enfermedades bucales no tratadas pueden comprometer la salud de la mujer
embarazada y del feto. La mayoria de las mujeres embarazadas de todas las edades
no buscan atencién dental, a pesar de que el 50% de ellas pueden tener problemas
dentales.® Algunos dentistas tienen la falsa creencia de que los procedimientos

dentales pueden causar bacteriemia, lo que puede provocar abortos espontaneos o
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trabajo de parto prematuro. Aunque, pocos procedimientos dentales estan
contraindicados en ciertos embarazos complicados. La necesidad de minimizar las
infecciones y enfermedades sistémicas es de suma importancia durante este
periodo. Se han sugerido diferentes mecanismos para este efecto de la enfermedad
periodontal en el feto; uno de esos mecanismos propuestos es la siembra de
infecciones del tracto urinario con bacterias de la enfermedad periodontal en la
madre. Los procedimientos de higiene dental, como la profilaxis, el raspado
profundo o el alisado radicular, estan permitidos en cualquier trimestre del embarazo

normal.®

Radiografias en gestantes

Muchos pacientes y dentistas tienen la idea errénea de la exposicion a la radiacién en
odontologia. En cuanto a las radiografias dentales, es seguro tomarlas para pacientes
embarazadas siguiendo todas las medidas de proteccion como el uso de peliculas de
alta velocidad, técnica de paralelismo, cubrimiento con delantal de plomo y collar
tiroideo. Se espera que el examen dental medio de boca completa pueda exponer al

feto a 1 x 10°° rads de radiacion, muy por debajo del riesgo teratogénico para el feto.

Los principales riesgos bioldgicos de la exposicion a la radiacién son la
carcinogénesis, los efectos fetales y las mutaciones. Los beneficios para la salud
superaran el riesgo de exposicion a la radiacion de cualquier examen radiogréafico si:
El examen esta clinicamente indicado y justificado, la técnica estd optimizada para
garantizar imagenes de diagndstico de alta calidad y se siguen los principios para

minimizar la exposicion. 78
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La mayoria de los dentistas (77%) tomarian una radiografia de una paciente a las 10

semanas de embarazo en busca de tratamiento para el dolor dental ®

Patologias bucales en el embarazo

Los cambios en la cavidad oral se han asociado con el embarazo. Estos incluyen
alteraciones tanto en los tejidos duros como en los blandos. Se ha asociado un
aumento de la caries con la carga de carbohidratos a medida que los bocadillos se
vuelven mas frecuentes. En algunos casos, las nauseas matutinasy los vomitos
pueden contribuir al inicio de la peri mildlisis,?® una erosion de las superficies
linguales de los dientes causada por la exposicion a los acidos gastricos. Un factor de
confusion es que los cambios hormonales asociados con el embarazo pueden causar
sequedad de la boca. 82°

Los objetivos del cuidado profesional de la salud bucal durante el primer
trimestre incluyen evitar la hipoxia fetal, el parto, aborto prematuro y los efectos
teratogénicos.” Debido al mayor riesgo de pérdida del embarazo, el uso de 6xido
nitroso puede estar contraindicado en el primer trimestre del embarazo.!® El
momento mas seguro y comodo para el tratamiento dental es durante las semanas 14
a 20 de gestacion. Las terapias restaurativas y periodontales electivas durante el
segundo trimestre pueden prevenir que ocurran infecciones dentalesu otras

complicaciones en el tercer trimestre.
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Cambios hormonales y sus implicaciones orales durante el embarazo

Las alteraciones del sistema microcirculatorio producidas por las hormonas
estrogeno, progesterona y gonadotropina coriénica provocan los siguientes cambios:
hinchazén de las células endoteliales, aumento de la adhesion de plaquetas y
leucocitos a las paredes de los vasos, formacidén de microtrombos, alteraciéon de los
mastocitos peri vasculares, aumento de la permeabilidad vascular, y proliferacion
vascular. 21?2 E| estrégeno afecta las peroxidasas salivales, actuando contra varios
tipos de bacterias cambiando el potencial de oxidacion-reduccién. Tanto el estrégeno
como la progesterona, asociados con mediadores inflamatorios, pueden promover
cambios en las respuestas vasculares y el recambio del tejido conectivo en el
periodonto. Esta asociacion puede explicar la mayor prevalencia de inflamacion

durante periodos de fluctuacion hormonal. %

Durante estos cambios hormonales ocurren cambios bien documentados en la
microbiota con un aumento en la proporcion de bacterias anaerdbicas y aerdbicas,
como: Bacteroides melaninogenicus, Prevotella intermedia y Porphyromonas

gingivalis. 23

Uno de los principales cambios en el sistema inmunoldgico durante el embarazo es la
mitigacion parcial de las respuestas inmunes que son mediadas por las células de la
madre, ya que el 50% de los antigenos en las células del feto se derivan del padre, y
estas células son cronicas. Expuesto al sistema inmunoldgico de la madre. Por lo
tanto, se inducen varios cambios fisiologicos complejos durante el embarazo para
prevenir el rechazo inmunoldgico en el cuerpo de la madre a su feto.?? El ajuste del

sistema inmunoldgico de la madre ocurre poco después del nacimiento. Vinculado a

17



esta recuperacion posparto de las respuestas inflamatorias, podrian activarse algunas
infecciones latentes que habian sido suprimidas durante el embarazo. Este fendmeno

se ha denominado "sindrome de reconstitucion inmunitaria". 23

Relacion de hormonas femeninas en periodontitis

Durante el curso de un embarazo normal, se producen varios cambios fisioldgicos
profundos y dinamicos tanto en la madre como en el bebé en desarrollo. Algunos de
los cambios endocrinos e inmunitarios inducidos por el embarazo aumentan la
susceptibilidad de la madre a diversas infecciones, incluidas las de la cavidad
bucal.?’El embarazo aumenta la tendencia a tener inflamacion gingival. 1* Desde una
perspectiva periodontal, los signos de gingivitis (es decir, sangrado, enrojecimiento,
hinchazon y dolor a la palpacion) son evidentes en el segundo trimestre y alcanzan
supunto maximo en el octavo mes de embarazo.!?Se ha demostrado que
la periodontitis durante el embarazo, si no se trata, contribuye a la formacién de

bebés prematuros con bajo peso al nacer.

Durante el embarazo, las mujeres pueden producir grandes cantidades de hormonas
esteroides sexuales, como estrogeno y progesterona. La inflamacion gingival
desencadenada por el biofilm puede verse acentuada por estos cambios hormonales,

especialmente en el segundo y tercer trimestre del embarazo.
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Periodontitis %
Gingivitis
Las investigaciones han demostrado que las mujeres embarazadas estan expuestas a
un mayor riesgo de alteraciones gingivales. La mayor susceptibilidad a infecciones
en la cavidad bucal puede ocurrir debido a la disminucién del pH y, en consecuencia,
de la capacidad tampon salival durante el embarazo, lo que, junto con el cambio de
habitos dietéticos y de higiene bucal, contribuye al crecimiento bacteriano y aumenta

el riesgo de caries.?

Gingivitis 22
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Granuloma gravidico o pidgeno gingival

El granuloma piodgeno gingival es una lesion inflamatoria inespecifica que puede
ocurrir en ambos sexos. Sin embargo, esta estrechamente relacionado con el periodo
gestacional. Cuando esta lesion se encuentra durante el embarazo, se denomina
"granuloma o tumor del embarazo". Caracteristicamente, se presenta como una lesion
lobulada, generalmente pediculada, con un color que va del rosa al rojo o
morado; tiene un tamafio variado y de rapido crecimiento, y puede sangrar
profusamente cuando se toca.?? La patogénesis de la lesion esta relacionada con las
hormonas sexuales femeninas, que estimulan un aumento de la producciéon local de

factores angiogénicos, tales como el factor de crecimiento endotelial vascular. 2*

El tratamiento para esta afeccion puede incluir la extirpacién quirurgica,
especialmente si la lesion es grande y sintomatica. Sin embargo, en muchos casos, el
granuloma pioégeno disminuye parcial o completamente después del parto,

especialmente si se eliminan los irritantes locales. 22

Granuloma Gravidico. Presencia de una lesion lobulada, generalmente pediculada,

con un color que va del rosa al rojo o morado. 2
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Caries dental

En caso de caries dental profunda que cause dolor severo o infeccién aguda en una
mujer gestacional, el dentista debe ofrecer el cuidado dental necesario sin importar la
fase del embarazo de la paciente.®

Si la caries dental es una fuente de dolor debido a una infeccion aguda en una mujer
embarazada, es responsabilidad del dentista brindar atencion inmediata
independientemente de la fase del embarazo de la paciente. Debido a que la infeccién
activa no tratada puede causar un riesgo mayor que el causado por la realizacion del
tratamiento, también, la enfermedad febril y la sepsis pueden precipitar un aborto

espontaneo.”

Farmacologia en la gestacion

El uso imprudente de medicamentos durante el embarazo a veces puede ser letal para
el feto. Se debe tomar una decisidn acertada para determinar la condicion médica de
la madre y el feto, si el tratamiento médico es inevitable, solo entonces se deben
recetar los medicamentos permitidos a una mujer embarazada. Todos los médicos y
el publico en general deben tener en cuenta que ciertas afecciones dentales no

tratadas también pueden ser peligrosas tanto para la madre como para el bebé.®

La Administracion de Drogas y Alimentos de EEUU ha definido cinco categorias de
medicamentos de acuerdo con el riesgo que representan para las mujeres
embarazadas y sus fetos. Estas categorias brindan orientacion sobre la seguridad
relativa del medicamento para uso de mujeres embarazadas. La categoria A incluye

medicamentos que se han estudiado en humanos y tienen evidencia que respalda su
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uso seguro. Los medicamentos de la categoria B no muestran evidencia de riesgo
para los seres humanos. Generalmente, estos medicamentos se consideran aceptables
para su uso durante el embarazo. Los medicamentos de la categoria C, como la
aspirina y los productos que contienen aspirina, pueden usarse con precaucion,
mientras que los medicamentos de las categorias D (es decir, tetraciclina) y X no
deben usarse durante el embarazo.

Farmacos seguros durante el embarazo:?

Anfotencina B (lopica) Bupivacaina
Mistatina (tdpica) Codeina
Lincomicing Clorhexiding
Eritromicina Mepivacaina
Amipicilina Cefalosporninas
Fenoximetil penicilina Lidocaina
Amoxiciling Paracetamaol

Farmacos seguros durante el embarazo. %

Clasificacion segun FDA

A. Sin riesgo fetal; seguridad comprobada del uso durante el embarazo.

B. Riesgo fetal no demostrado en estudios en animales o seres humanos.
C. Riesgo fetal desconocido; no hay estudios adecuados en seres humanos.
D. Alguna evidencia de riesgo fetal; puede ser necesario usar este farmaco.

X. Riesgo fetal comprobado; uso contraindicado durante el embarazo.?
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Antibioticos

Segln la FDA, actualmente no hay antibidticos de categoria A (seguros); la mayor
parte entra en las categorias B y C. Los farmacos de la categoria B se creen
relativamente seguros durante el embarazo y de ser posible debe escogerse un
antibidtico de esta categoria. Las penicilinas son con mucho los antibiéticos méas
utilizados cuando no existen reacciones de hipersensibilidad al farmaco que

contraindiquen su uso. 3

Analgésicos

El paracetamol ha sido utilizado ampliamente durante todas las etapas del embarazo
para aliviar el dolor y disminuir la temperatura en caso de fiebre. A dosis terapeuticas
y por corto tiempo no tiene efectos adversos, sin embargo, este farmaco atraviesa la
placenta, la administracion de dosis elevadas a mujeres gestantes puede dar lugar a
alteraciones renales fetales similares a las observadas en el adulto. La sobredosis

materna puede provocar secuelas importantes e incluso necrosis hepatica. 2

Anestésicos locales
Bupivacaina, lidocaina y mepivacaina. No existen casos documentados de efectos
adversos asociados a los anestésicos locales durante el embarazo cuando se utilizan

en dosis adecuadas.?®
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I1l.  Hipotesis

El presente estudio, por ser de caracter descriptivo, no presenta hipotesis, segun
Hernandez R. Fernandez C. Baptista M. (2014) %' los estudios descriptivos buscan
especificar las propiedades, las caracteristicas y los perfiles importantes de
personas, grupos, comunidades o cualquier otro fendmeno; es aquel en que la

informacion es recolectada sin cambiar el entorno (es decir, no hay manipulacién).
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IV. Metodologia

4.1 Disefio de la investigacion

Segun el enfoque es cuantitativo.

Cuantitativo: Segun Hernandez, R. Fernandez, C. Baptista, M. (2014), porque los
datos obtenidos se miden en un determinado contexto utilizando métodos

estadisticos.?’

Segun la intervencion del investigador es observacional
Observacional: Segun Hernandez, R. Fernandez, C. Baptista, M. (2014), porque los
datos son reflejados de acuerdo a la evolucion natural de los eventos, sin necesidad

de manipular las variables, a su vez observar los fenémenos como tal. 2/

Segun la planificacién de la toma de datos es prospectivo.
Prospectivo: Segun Herndndez, R. Fernandez, C. Baptista, M. (2014), este disefio
de investigacién se caracteriza porque, los datos son planeados en el tiempo con la

finalidad de conseguir resultados. 2

Segun el nimero de ocasiones en que mide la variable de estudio es transversal.

Transversal: Segin Herndndez R. Ferndndez C. Baptista M. (2014), es el disefio de
investigacion que analiza datos de variables recopiladas en un periodo de tiempo
sobre una poblacion, muestra o subconjunto predefinido y que lo mide solo una

vez.%’
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Nivel de la investigacion de la tesis
La presente investigacion es de nivel Descriptivo.

Segun Hernandez, R. Fernandez, C. Baptista, M. (2014), este nivel de investigacion
define y describen un evento, fendmeno, hecho, programa, proceso, caso (individuo,

objeto, organizacion, comunidad, etcétera). 2’

Disefio de la investigacion
La investigacion es de disefio no experimental.

Segln Hernandez, R. Fernandez, C. Baptista, M. (2014), es el disefio de
investigacion que se caracteriza porque, en ellos, la labor del investigador se limita a
la medicién de la variable, es decir, el investigador no manipula la variable, solo la

observa. 2’

M O

M: Muestra

O: Observacion de la muestra

4.2. Poblacién y Muestra

La poblaciéon estuvo conformada por 231 alumnos del 4to al 10mo ciclo de

odontologia de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, Trujillo — 2022
Criterios de seleccion:
Criterios de inclusion

Estudiantes del 4to al 10mo ciclo de odontologia.
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Estudiantes del 4to al 10mo ciclo de odontologia que firmaron el consentimiento
informado y estuvieron de acuerdo con realizar la encuesta.

Criterios de exclusion

Estudiantes del 4to al 10mo ciclo de odontologia que no deseen participar en el
estudio.

Muestra:

Para determinar el tamafio de la muestra, se utilizo la féormula para poblacion finita o

conocida, donde se empled la siguiente formula:

Z:?N?p?q

n= 5 5
e?#(N—1)+(Z**p*q)

Donde:

z = nivel de confianza. (95% = 1.96)

p = porcentaje de la poblacion con cierto atributo. (p =50%)

g = porcentaje de la poblacion que no tiene cierto atributo. (g =50%)
N = tamafio de la poblacién (N=231)

e = error de estimacion. (e =5%)

Desarrollo:

B 1.96% = 1045 0.5 =05
T 0.05% % (231 — 1) + (1.96* * 0.5+ 0.5)

n

n = 144 49
n =145
Luego la muestra estuvo conformada por 145 estudiantes.

Tipo de muestreo probabilistico aleatorio simple con poblacion conocida.
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4.3. Operacionalizacion de variables

VARIABLE Definicion conceptual Definicion operacional Indicador | Tipo de variabl¢ Escala de Valores finales
medicion
Nivel de Es el proceso de investigar por ¢ Nivel de Cuestionario Cualitativa Ordinal | Malo (0-7 respuestas
L ejercicio de las conocimiento sobre correctas)
conocimiento : .
facultades intelectuales tales el manejo
como naturaleza, cualidades y odontolégico Regular (7-16
relaciones de las cosas.'® en pacientes respuestas correctas)
gestantes. Bueno (16- 22
respuestas correctas)
Actitud . Nivel de actitudes sobre el| Cuestionario Cualitativa Ordinal | Malo (0-2 respuestas
Se define como la -
predisposicion aprendida a Manejo . correctas)
Odontoldgico en las pacients
responder de un modo gestantes Regular (3-4
consistente a un  objeto respuestas Correctas)
social.'’
Bueno (5
respuestas correctas)
COVARIABLE | Definicién conceptual Definicion operacional Indicador | Tipo de variabl¢ Escala de Valores finales
medicion
Edad Tiempo vivido una persona | Afios que tiene el alumno al DNI Cuantitativa Razon Afos cumplidos
desde su nacimiento.® ser aplicada
la encuesta.
Sexo Caracteristicas bioldgicas y | Género que tiene el alumno 3 DNI Cualitativa Nominal Mujer
fisiol6gicas que diferencian al| ser aplicada Var6n
hombre de la mujer.* la encuesta
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4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

4.4.1. Técnica de recoleccion de datos

Técnica: Encuesta

4.4.2. Instrumento de medicion

El instrumento que se utilizd en este estudio fue una un cuestionario de 27 preguntas
cerradas divididas en dos partes; la primera seccion fueron las preguntas 1 a 22 las
cuales evaluaron el nivel de conocimiento y de la pregunta 23 a la 27 evaluaron el
nivel de actitud. Las preguntas fueron validadas por un juicio de expertos;
obteniendo un nivel de confiabilidad del instrumento de 0,857 segin Kuder
Richardson.

Para la puntuacion se considerd que, si la respuesta es adecuada, se le otorgd el valor
de 1, caso contrario, si el encuestado no seleccioné la alternativa correcta, se le
otorgo el valor de 0. De esta forma el puntaje seria inadecuado (0 puntos).

La categorizacion del nivel de conocimiento de cada profesional segun el resultado
del cuestionario se realiz6 de la siguiente forma:

- 0 — 7 respuestas correctas en el manejo clinico = nivel de conocimiento malo

- 7 — 16 respuestas correctas en el manejo clinico = nivel de conocimiento
regular

- 16 - 22 respuestas correctas en el manejo clinico = nivel de conocimiento

bueno.

La categorizacion del nivel de actitud de cada profesional segun el resultado del

cuestionario se hizo de la siguiente forma:

- 0 — 2 respuestas correctas = nivel de actitud es malo
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- 3 - 4 respuestas correctas = nivel de actitud es regular

- 5 respuestas correctas = nivel de actitud es bueno.

4.4.3. Procedimiento

Se solicitd permiso a la Direccion de la Escuela Profesional de Odontologia de la
Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote — Sede Trujillo, (Anexo 3) para la
aprobacion del presente proyecto y la facilitacion de la lista de estudiantes

matriculados para la ejecucion del proyecto de investigacion.

Se procedio a crear un cuestionario en el programa de Google Form, colocando asi
las preguntas para realizar la encuesta. Una vez obtenido el cuestionario y los correos
electronicos correspondientes de cada alumno brindada por la institucion, escogimos
la muestra aleatoriamente seleccionando asi los 145 alumnos obteniendo los
resultados en el periodo de dos semanas. Posteriormente a los procedimientos

realizados, el investigador determiné junto al estadistico la tabla de resultados.

4.5 Plan de analisis

En la presente investigacion, para el procesamiento estadistico de datos se hizo uso
del software estadistico SPSS v. 26, y Microsoft Excel.

Mediante las tablas de frecuencia y porcentaje, las cuales fueron simples y de doble

entrada con sus respectivos graficos estadisticos.
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4.6 Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS | VARIABLES | METODOLOGIA | POBLACION
¢Cual es el nivel | Objetivo general: No presenta | Nivel de | Tipo de | Poblacion:
de conocimiento i . . . hip6tesis por | conocimiento | investigacion: .
. Determinar el nivel de conocimiento y actitud . . La poblacion
y actitud sobre i L . ser de nivel |y actitud I
. sobre manejo odontoldgico de la paciente . Cuantitativo estuvo
manejo . descriptivo. : o
odontolégico de gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Covariables constituida
la paciente Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Edad por 231
gestante en Catolica, Trujillo - Regién La Libertad, 2022 a Nivel de | estudiantes
. - i igacié del 4to al
alumnos del 4to | Objetivos especificos: Sexo Investigacion de la 10mo ciclo d
al 10mo ciclo de tesis: mo ciclo de
laEscuela | Determinar el nivel de conocimiento sobre Odontologia
_ ! o ; Transversal, de la
Profesional de | Manejo odontolégico de la paciente gestante en la
Odontologia | alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Prospectivo y | Universidad
ULADECH Profesional de Odontologia ULADECH Observacional Catolica Los
Catolica, Catélica, Trujillo - Region La Libertad, 2022, 0s Angeles de
Trujillo - Region | Segun edad. Chimbote.
LaLibertad, | peterminar el nivel de conocimiento sobre Disetio ~~ de |\ i
20227 investigacion: )

manejo odontoldgico de la paciente gestante en
alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela
Profesional de Odontologia ULADECH
Catdlica, Trujillo - Regién La Libertad, 2022,
seguin sexo.

Determinar el nivel de actitud sobre manejo
odontologico de la paciente gestante en
alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela
Profesional de Odontologia ULADECH

Descriptivo

145 estudiantes
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Catdlica, Trujillo - Regién La Libertad, 2022,
segun edad.

Determinar el nivel de actitud sobre manejo
odontolégico de la paciente gestante en
alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela
Profesional de Odontologia ULADECH
Catolica, Trujillo - Regién La Libertad, 2022,
segun sexo.
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4.7 Principios éticos

El desarrollo de este proyecto investigativo se basé en la Declaracion de Helsinki,
que vela en las investigaciones relacionadas a la salud, ademéas de proteger la
informacion confidencial de los participantes, por lo que respectivamente se aplicé el
consentimiento informado de los padres. 28

Se respetd los principios éticos de investigacion, cumpliendo y respetando los
criterios establecidos por el Codigo de Etica para la Investigacion de la Universidad
Catolica Los Angeles de Chimbote Aprobado por acuerdo del Consejo Universitario
con Resolucion N° 0037-2021-CU-ULADECH Catolica, de fecha 13 de enero del
2021version 004 todas las fases de la actividad cientifica deben conducirse en base a
los principios de la ética que rigen la investigacion en la ULADECH Catolica: 2°
Proteccion de la persona. - El bienestar y seguridad de las personas es el fin
supremo de toda investigacion, y por ello, se debe proteger su dignidad, identidad,
diversidad socio cultural, confidencialidad, privacidad, creencia y religion. Este
principio no s6lo implica que las personas que son sujeto de investigacion participen
voluntariamente y dispongan de informacion adecuada, sino que también deben
protegerse sus derechos fundamentales si se encuentran en situacion de
vulnerabilidad. %

Libre participacion y derecho a estar informado. - Las personas que participen en
las actividades de investigacion tienen el derecho de estar bien informados sobre los
propositos y fines de la investigacion que desarrollan o en la que participan; y tienen
la libertad de elegir si participan en ella, por voluntad propia. 2

En toda investigacion se contd con la manifestacion de voluntad, informada, libre,

inequivoca y especifica; mediante la cual las personas como sujetos investigados
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o titular de los datos consienten el uso de la informacién para los fines especificos
establecidos en el proyecto. 2°

Beneficencia y no-maleficencia.- Toda investigacion debe tener un balance riesgo-
beneficio positivo y justificado, para asegurar el cuidado de la vida y el bienestar de
las personas que participan en la investigacion. En ese sentido, la conducta del
investigador debe responder a las siguientes reglas generales: no causar dafio,
disminuir los posibles efectos adversos y maximizar los beneficios. 2

Justicia.- El investigador debe anteponer la justicia y el bien comln antes que el
interés personal. Asi como, ejercer un juicio razonable y asegurarse que las
limitaciones de su conocimiento o capacidades, 0 sesgos, no den lugar a préacticas
injustas. El investigador esta obligado a tratar equitativamente a quienes participan
en los procesos, procedimientos y servicios asociados a la investigacion, y pueden

acceder a los resultados del proyecto de investigacion. ?°

Integridad cientifica.- El investigador (estudiantes, egresado, docentes, no docente)
tiene que evitar el engarfio en todos los aspectos de la investigacion; evaluar y declarar
los dafios, riesgos y beneficios potenciales que puedan afectar a quienes participan en
una investigacion. Asimismo, el investigador debe proceder con rigor cientifico,
asegurando la validez de sus métodos, fuentes y datos. Ademas, debe garantizar
la veracidad en todo el proceso de investigacion, desde la formulacion, desarrollo,

andlisis, y comunicacion de los resultados. 2
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V. Resultados

5.1. Resultados

Tabla 1: Nivel de conocimiento y actitud sobre manejo odontoldgico de la paciente

gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia

ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022.

Actitud

N|v_el ple Malo Regular Bueno Total
conocimiento
f % f % f % f %
Malo 0 0,0 11 7,6 0 0,0 11 7,6
Regular 7 4.8 62 42.8 51 35,2 120 82,8
Bueno 8 55 6 4,1 0 0,0 14 9,6
Total 15 10,3 79 545 51 35,2 145 100
Fuente: Ficha de recoleccién de datos.
4504 42.8%
40%
35.2%
359
30% Actitud
25%
x = Malo
20%
m Regular
15%
Bueno

10%
5%

0%

4.8%3.5%

ool
Malo

Fuente: Tabla 1

Regular

Nivel de conocimiento

0.0% 0%

Bueno

Gréafico 1: Nivel de conocimiento y actitud sobre manejo odontoldgico de la

paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de

Odontologia ULADECH Catélica, Trujillo - Regién La Libertad, 2022.
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Interpretacion: Se observa que el nivel de conocimiento y actitud en los alumnos
del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Catdlica,

obtuvieron un puntaje regular con un 42,8 % seguido de un puntaje malo, 7,6 % y por

ultimo un puntaje bueno, 4,1 %.
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Tabla 2: Nivel de conocimiento sobre manejo odontologico de la paciente gestante
en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia

ULADECH Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022, segun sexo.

vael_ _ de Hombre Mujer Total
conocimiento
f % f % f %

Malo 11 7,6 0 0,0 11 7,6

Regular 85 58,6 35 24,2 120 82,8

Bueno 0 0,0 14 9,6 14 9,6

Total 96 66,2 49 33,8 145 100

Fuente: Ficha de recoleccién de datos.
70%
s0% 58.6%
e Nivel de
conocimiento
40%

;5_' I:'I,'Iall.'!l
0% 2142% » Regular
200% Bueno

0 6%
10%
0.0%
0%
Masculing Femenino
Sexo

Fuente: Tabla 2

Gréfico 2: Nivel de conocimiento sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante
en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia

ULADECH Catolica, Trujillo - Regidon La Libertad, 2022, segun sexo.
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Interpretacion: Se observa que el nivel de conocimiento fue regular tanto para los

varones con un 58,6 % como para mujeres 24,2 %.
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Tabla 3: Nivel de conocimiento sobre manejo odontologico de la paciente gestante
en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia

ULADECH Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022, segun edad

Edad Total
i ota
va'el fje 20 a 25 afios 26 a 30 afios 31 a 35 afios
conocimiento
F % f % f % f %
Malo 9 6,2 2 1,4 0 0,0 11 7.6
Regular 75 51,8 39 26,9 6 4,1 120 82,8
Bueno 4 2,7 10 6,9 0 0,0 14 9,6
Total 88 60,7 51 35,2 6 4,1 145 100,0
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
605
51.8%
50%
. MNivel de
40% o
conocimiento
£ 30% 26.9% m Malo
_ = Regular
20% Bueno
10% 6.2% B 5
T% 1.4% 4%
. 0.0% quu0.0%
20225 afioe 268 a 30 afios 31 235 afios

Edad

Fuente: Tabla 3

Gréfico 3: Nivel de conocimiento sobre manejo odontologico de la paciente gestante
en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia

ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022, segun edad
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Interpretacion: Se observa un nivel de conocimiento regular en todos los casos;
tanto para de rango de 20-25 afios con un 51,8 %, seguido del rango de 26-30 afios

con un 26,9 % y por ultimo para el rango de 31-35 afios con un 4,1 %.
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Tabla 4: Actitud sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante en alumnos del

4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Catdlica,

Trujillo - Region La Libertad, 2022, segln sexo.

Sexo
. . Total
Actitud Hombre Mujer
f % f % f %
Malo 6 41 9 6,2 15 10,3
Regular 39 26,9 40 27,6 79 54,5
Bueno 51 35,2 0 0,0 51 35,2
Total 96 66,2 49 33,8 145 100
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
40%
35.2%
35%
30% 27.6%
25% Actitud
© 20% = Malo
15% u Regular
mBueno
10%
5%
0.0%

0%

Masculino

Sexo

Fuente: tabla 4

Femenino

Gréfico 4: Actitud sobre manejo odontolégico de la paciente gestante en alumnos

del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Catélica,

Trujillo - Region La Libertad, 2022, segln sexo
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Interpretacion: Se observa una actitud buena para los varones con un 35,2% y

regular para mujeres 27,6 %.
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Tabla 5: Actitud sobre manejo odontolégico de la paciente gestante en alumnos del

4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Catblica,

Trujillo - Region La Libertad, 2022, segln edad

Edad
Actitud 20 a 25 afios 26 a 30 afnos 31 a 35 afos Total
f % f % f % f %
Malo 12 8,3 3 2,1 0 0,0 15 10,3
Regular 41 28,3 33 22,8 5 3,4 79 54,5
Bueno 35 24,1 15 10,3 1 0,7 51 35,2
Total 88 60,7 51 35,2 6 4.1 145 100,0
Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
30% 28.3%
25% 2.1% 22.8%
20% Actitud
£ 15% = Malo
m Regular
10% mBueno

5%

0%

3.4%

20 a 25 afios 26 a 30 afios 31 a35aios

Fuente: Tabla 5

Edad

Grafico 5: Actitud sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante en alumnos

del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia ULADECH Catolica,

Trujillo - Region La Libertad, 2022, segln edad.
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Interpretacion: Se observa una actitud regular en todos los casos; tanto para
el rango de 20-25 afios con un 28,3 %, seguido del rango de 26-30 afios con un

22,8 % y por ultimo para el rango de 31-35 afos con un 3,4 %.
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5.2. Andlisis de resultados.

Comprender los cambios fisiolégicos en el embarazo, los efectos de los
procedimientos dentales, las radiografias y el uso de medicamentos, son requisitos
fundamentales para dar atencion a las pacientes embarazadas. 1 Recientemente, se
han realizado pocos estudios para evaluar el conocimiento y la actitud hacia la mujer
embarazada. Queriamos conocer la respuesta de nuestros estudiantes, por lo general,
muchos de ellos trabajan en la practica privada después de su graduacion, por lo que
deben ser competentes en las emergencias y tener suficiente conocimiento sobre qué
tipo de prescripcion pueden recomendar y qué tratamiento estd permitido en una

futura madre.

Al evaluar el nivel de conocimiento y actitud sobre manejo odontolégico en la
paciente gestante se obtuvo que el 42,8 % de estudiantes presentd un nivel de
conocimiento regular con actitudes regulares. Resultado que coincide con Gémez L
12y difieren de Culquimboz, E que obtuvo un nivel bueno, mientras que Chawla, RM
14 obtuvo un conocimiento limitado y una buena actitud y finalmente Espinoza E *°
presentd un nivel de conocimiento malo. La importancia del tratamiento adecuado
del dolor dental y la infeccion ha sido bien enfatizada, y esto se afirmé en este
estudio y en los mencionados. Los tratamientos que requieren de atencion urgente, ya
sea una curacion, endodoncia, extraccion, no deben ser postergados para después del
parto. Sin embargo, es necesario el posicionamiento adecuado de la paciente durante
el tratamiento dental, dada la probabilidad de sindrome hipotensivo y la consiguiente
pérdida de conciencia. En este estudio, la necesidad de este posicionamiento

adecuado en las mujeres embarazadas durante el tratamiento dental fue reconocida
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por una mayoria, esto refleja una brecha en el conocimiento de los estudiantes que

estan en formacion

Al evaluar el nivel de conocimiento segin sexo, el 58,6 % de estudiantes varones
presentaron un nivel regular y el 24,1 % de mujeres presentaron un nivel regular.
Mientras que, al evaluar actitudes segiin sexo, los varones presentaron buena actitud
(35,2%) a comparacion de las mujeres que fue regular (27,6 %). Resultado que
difiere de Espinoza E ° en donde el sexo masculino present6 un nivel malo con 85,7
% asi mismo el 80,1 % del sexo femenino presentd un nivel malo. Eventualmente, se
esperaba que las mujeres estudiantes presentaran un mejor conocimiento, pero no fue
asi. Sin embargo, la diferencia entre los estudiantes hombres, mujeres y sus niveles
de confianza podrian deberse a la diferencia en la cantidad de exposicion a los

pacientes.

Al evaluar nivel de conocimiento segun edad, en los rangos de 20 a 25 afios se
obtuvo mejores resultados, aunque son niveles regulares (51,8%) a diferencia de los
demas rangos de 26 — 30 (26,9 %) y 31 — 35 afios (4,1 %); no obstante, también
presentaron niveles regulares. Mientras que al evaluar actitudes todos los rangos de

edad mostraron niveles regulares.

Es posible que a mayor nivel conocimiento exista una mejor actitud por parte del

profesional en la atencidn de pacientes embarazadas.
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VI.

Conclusiones.
El nivel de conocimiento y actitud sobre manejo odontolégico de la paciente
gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de
Odontologia ULADECH Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022, fue

regular.

Se determiné que nivel de conocimiento sobre manejo odontoldgico de la
paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de
Odontologia ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022; fue

regular en ambos sexos.

Al evaluar el nivel de conocimiento sobre manejo odontoldgico de la paciente
gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de
Odontologia ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022; fue

regular en el rango de 20 a 25 afios.

Se determiné que el nivel de actitud sobre manejo odontolégico de la paciente
gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de
Odontologia ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022; fue

bueno en los varones y regular en las mujeres.

Al evaluar el nivel de actitud sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante
en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la Escuela Profesional de Odontologia
ULADECH Catolica, Trujillo - Region La Libertad, 2022; fue regular para el

rango 20 a 25 afios.
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Aspectos complementarios

Recomendaciones:

A la escuela profesional de estomatologia

- Se le pide reforzar cursos, los cuales comprendan los diferentes protocolos para
el tratamiento de enfermedades sistémicas y sobre todo el manejo odontoldgico

de la paciente gestante, de forma teérica y practica.

A la los alumnos de la escuela profesional de estomatologia

- Se le pide al alumno el poder indagar mas sobre los diversos protocolos en
atencion de la paciente gestante y diversos casos que se pueden presentar en la

atencion odontoldgica.

Limitaciones:
Por el tiempo de pandemia se limit6 bastante el apoyo de otros expertos en area de

validacién sobre el instrumento.

No se pudo realizar la valoracién del nivel de conocimiento y actitudes segln
ciclo académico; debido a que existen muchos alumnos que se encuentran en
ciclos avanzados pero por algun curso alternativo el sistema los registraba en

ciclos inferiores.

Contratiempos con el procesado y codificacion de los datos obtenidos por mi
persona, siendo necesario el apoyo de estadistico experto en el area y manejo del

software estadistico SPSS v. 26.
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Anexos

Anexo 1: Ficha de recoleccion de datos

oﬁc’“

wh

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE MANEJO
ODONTOLOGICO DE LA PACIENTE GESTANTE EN ALUMNOS DEL
4TO AL 10MO CICLO DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE, TRUJILLO 2022

El objetivo del presente cuestionario es determinar el nivel de conocimiento y
actitudes sobre manejo odontolégico de la paciente gestante en alumnos del 4to

al 10mo ciclo de odontologia.

Sexo: F ()M ()
Edad:

Evaluacion de conocimiento

. ¢En qué trimestre se realizan los tratamientos de rutina?
a) 1° Trimestre

b) 2° Trimestre

c) 3° Trimestre

d) No tengo conocimiento
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¢En qué periodo de la gestacion presenta menor riesgo de complicaciones en el
tratamiento odontoldgico?

a) 1° trimestre

b) 2° trimestre

c) 3° trimestre

La radiografia de diagndstico en la paciente gestante esté:

a) Permitido tomarlo

b) Absolutamente contraindicado

c) No tengo conocimiento

¢Cual es la dosis segura de radiacion ionizante durante la gestacion?
5 rad.
3rad.
2 rad.

¢Esta indicado una extraccion dental en una paciente gestante?
Si
No

¢La mejor forma de tratar la ansiedad y el miedo al tratamiento dental durante el
embarazo es?

Asesoramiento y métodos no farmacéuticos

Benzodiazepinas y otros sedantes

Empleo de 6xido nitroso

No tengo conocimiento

¢Cuales de las siguientes enfermedades bucales se presenta con mayor frecuencia
durante la gestacion?

Caries dental — Candida

Periodontitis / gingivitis — caries

Herpes — periodontitis / gingivitis
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b)

10.

11.

12.

13.

¢La gingivitis causa pérdida dental?
Si
No

¢Considera qué, existe mayor actividad cariogénica en la mujer gestante?
Si
No

¢Por qué razon hay mayor actividad cariogénica en una gestante?
a) Desbalances alimenticios

b) Aumento de progesterona

c) Higiene bucal pobre

d TA

¢En qué trimestre del embarazo existe mayor sensibilidad a un farmaco?
a) 1° trimestre

b) 2° trimestre

c) 3° trimestre

¢Qué AINES estan indicados para una paciente gestante?
a) Ac. Acetil salicilico

b) Paracetamol

¢) Naproxeno

¢Esta indicado el uso de antimicrobianos en la paciente embarazada?

a) Si
b) No

14.

¢Qué antibioticos estan indicados para una paciente gestante?

a) Tetraciclina
b) Estreptomicinas

¢) Penicilinas
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15.

a)
b)
c)

16.

18.

19.

b)

20.

b)

¢Qué tratamiento requiere una infeccién dental activa como un absceso dentoalveolar
en mujeres gestantes?

Tratamiento inmediato

Tratamiento pospuesto hacia el parto

Solo tratamiento sintomatico

¢Conoce la clasificacion de la FDA de las 5 categorias de medicamentos que
determinan los riesgos fetales de los medicamentos?

Si tengo conocimiento

Nunca lo he escuchado

No tengo conocimiento

. ¢La radiografia de diagndstico en qué trimestre de la paciente gestante la tomarias?

a) 1° trimestre
b) 2° trimestre

c) 3° trimestre

¢En el sillon dental qué posicion esta indicada y colocarias en especial durante el 2do
y 3er trimestre?

a) Posicidn supina

b) Ligeramente reclinada

¢) Supina sobre su costado izquierdo

¢Para las pacientes gestantes, seria seguro que emplees mercurio para Sus
restauraciones?

Si

No

Si las mujeres embarazadas en el tercer trimestre desarrollan hipotension supina en el
sillon dental, ¢qué actitud realizarias?
Haga que el paciente se ponga erguido

Gire al paciente hacia el lado izquierdo
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c) Levante las piernas
d) No tengo conocimiento

21. ; Administrarias anestésicos locales en la paciente gestante?
a) Si
b) No

22.;Qué tipo de anestésico local administrarias en la paciente embarazada
fisiolégicamente sana?

a) Prilocaina

b) Lidocaina

c) Mepivacaina

d) Procaina

Evaluacién de actitudes

23. ¢Es importante mantener la salud bucal durante el embarazo?
a)Si
b)No

24. ¢Las mujeres embarazadas deben recibir un chequeo dental al inicio del embarazo?
a. Si
b. No

25. ¢El tratamiento de la enfermedad periodontal durante el embarazo afecta

positivamente el resultado del embarazo?

a. Si
b. No

26. ¢Las mujeres embarazadas tienen mas probabilidades de buscar atencion dental si sus

obstetras lo recomiendan?

a. Si
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b. No

27. ¢ Actualmente existe un buen entendimiento entre los obstetras y dentistas sobre el
cuidado dental para mujeres embarazadas?
a. Si
b. No

Fuente: Creacion propia
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ENCUESTA: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
ACTITUDES SOBRE MANEJO
ODONTOLOGICO DE LA PACIENTE
GESTANTE EN ALUMNOS DEL 4TO AL
10MO CICLO DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
DE CHIMBOTE, TRUJILLO 2022

i@gmail.com Cambiar cuenta (2 Seguards el borrador

*Obligatorio

Correo electronico *

solam_1983@gmail.com

Sexo

@ Masculino

() Femenino

Edad

30240 -

EVALUACION DE CONOCIMIENTOS

Marza la alternativa gue creas convenente

1.-;En que trimestre se realizan los tratamientos de rutina? *

() &) lertrimestre
() bj2do trimestre
@ c)3er trimestre

O d)Mo tengo conocimiento

2.-,En qué pericdo de la gestacion presenta menoer riesge de complicaciones  *
en el tratamiento cdontolégica?

O a) 1° trimestre
(©) &) 2" trimestre

O c} 3° trimestre
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O ®O0

®
O

b

£ Cudl es la dosis segura de radiacion ionizante durante la gestacion? *

2} Jrad
b} 3 rad.

c) 2 rad.

(Estd indicado una extraccidn dental en una paciente gestante? *

BE

b} No

;La mejor forma de tratar la ansiedad v el miedo al tratamiento dental

durante el embarazo es?

O

®
O
O

EA

2} Asescramiento y métodos no farmacéuticos
b} Benzodizzepinas y otros sedantes
cj Empleo de éxide nitroso

d} Mo tengo conocimisnto

;Cudles de las siguientes enfermedades bucales se presenta con mayor

frecuencia durante la gestacidn?

O
®
@)

2} Caries dentzal - Candida
b} Periodontitis / gingivitis — caries

c) Herpes - periodontitis | gingivitis
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EVALUACION DE ACTITUDES

Flarca la alternative gue creas cormenieres

17. ;La radiegrafia de diagndstico en gué trimestre de la paciente gestante la *

tomarias?

l:::l 1° trimestre
@ 2° trimestre

l:::l 3* trimestre

18, En el silldn dental: Qué posicion  colocarias e indicarias a la gestante en *
espacial durante el 2do y der trimestre?

D a) Posicién supina
I:E:I b} Ligeramente reclinada

l:::l c) Supina sobre su costado izquierda

1%, ;Para las pacientes gestantes, seria seguro que emplees mercurio para sus *
restauraciones?

(®) a)si
() b)No

&

20. 5ilas mujeres embarazadas en el tercer trimestre desarrollan hipotensian
supina en el sillon dental, ;Oué actitud realizarias?

@ a) Haga que el paciente s2 ponga erguida

l:::l b} Gire al paciente hacia el lado izguierdo
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13. ;Esta indicado el uso de antimicrobianos en la paciente embarazada? *

@ a} si

b} Na

O

14. ;0ue antibidticos estan indicados para una paciente gestante? *

Tetraciclina
Estreptamicinas

Penicilinas

O0®

15. ;Qué tratamiento requiere una infeccidn dental activa como un abscess *
dento alveolar en mujeres gestantes?

@ a) Tratamiento inmediato
D b} Tratamiente pospuesto hacia el parto

() «©) Solo tratamiento sintom &tico

16. ;Conoce la clasificacion de la FDA de las 5 categorias de medicamentos que
determinan los riesgos fetales de los medicamentos?

@ a) 5i tengo conacimiento
O b} Hunca ko he escuchado

O c) Mo tengo conocimienta

Borrar la seleccidn
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1. jAdministrarias anestésicos locales en la paciente gestante ?

(®) =i
() b} Mo

Baorrar la seleccidn

22, ;0ué tipo de anestésico local administrarias en la paciente embarazada
fizioldgicamente sana?

(®) =) Priloczina
() b} Lidocaina
() o Megivaczing
O

d) Procaina
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Validacién del instrumento

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES S0BEE MANEJO ODONTOLOGICD DE LA PACIENTE
GESTANTE EN ALUMNOS DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD ULADECH, TREUJILLO 2012

Pertinencia | Relevancia | Claridad
i Teemnz Dimenzione: Sngerencia
5 Ne i Ne 5 | Mo
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1 L1 K K
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13

¢Esta indicado el uso de antimicrobianos en la paciente
embarazada?

a)  Si

b) Neo

14

:Que antibioticos estan indicados para una pacients gestante?

a) Tetraciclinas
b) Estreptomicinas.
c) Penicilina

13

Que tratamiento requiere una infeccion dental activa como un
absceso dentoalveolar en mujeres gestantes?

a) Tratamiento inmediato
b) Tratamiento pospuesto hacia el parte
c) Solo fratamiento sintomatico

16

iConoce la clasificacion de la FDA de las 5 categorias de
medicamentos que determinan losz riesgos fetales de los
medicamentos?

a) Si tengo conocimiento
b) Nunca lo he escuchado
¢) No tengo conocimiento

17

iLa radiografia de diagndstico en que trimestre de la paciente
gestante la tomarias?

a) 1° trimestre
b) 2° trimestre
c) 3° trimestre

18

iEn el sillon dental que posicion estd indicada v colocarias en
especial durante el 2do v 3er trimestre?

a) Posicion sunina

b) Ligeramente reclinada
c) Supina sobre su costado izquierdo

iPara las pacientes gestantes, seria seguro que emplees mercurio
para sus restauraciones?

a) Si

b) No

20

Si las mujeres embarazadas en el tercer trimestre desarrollan
hipotension supina en el sillén dental, ;Qué actitud realizarias?

a) Haga que el paciente se ponga erguido
b) Gire el paciente hacia el lado izquierdo
c) Levante las piernas

d) No tengo conocimiento

21

iAdministrarias anestésicos locales en la paciente gestante?

a) Si
b) No

22

iQué tipo de anestésico local administrarias en la paciente
embarazada fisiologicamente?

a) Prilocaina

b} Lidocaina

c) Mepivacaina
d} Procaina

23

iEs importante mantener 1a salud bucal durante el embarazo?

a) si
b) Mo

24

Las mujeres embarazadas deben recibir un chequeo dental al
inicio del embarazo?

a) Si

b) No

ZEl tratamiento de la enfermedad periodontal durante el embarazo
afecta positivamente el resultado del embarazo?

a) si

b} No

26

iLas mujeres embarazadas tienen mas probabilidades de buscar
atencidn dental si sus obstetras lo recomiendan?

a) si

b} MNo

27

JActualmente existe un buen entendimiento entre los obtetras v
dentistas sobre el cuidado dental para mujeres embarazadas?

aj Si

b) No
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Anexo 2: Confiabilidad De Instrumento

ANALISIS DE CONFIABILIDAD

KUDER RICHARDSON

Muestra Piloto: Se utilizd una muestra piloto de n=22 estudiantes
Confiabilidad: Para determinar la fiabilidad del instrumento se utiliz6 el método

Kuder Richardson, cuya formula es la siguiente:

. N \f(e*—Xpq
hRm—(N—l)( a2 )

Donde:

N = Numero de items del instrumento

p = Porcentaje de personas que responden correctamente cada item.

g = Porcentaje de personas que responden incorrectamente cada item.

o2 = Varianza total del instrumento

Estadisticas de fiabilidad

Kuder N de
Richardson elementos
0,857 22

Fuente: Elaboracion propia, en excel

Para la evaluar la confiabilidad del instrumento que medira el nivel de conocimiento

y actitudes sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante, el cual consta de 22

items, se usé el método Kuder Richardson, donde se obtuvo el valor de: 0.857 el cual

es aceptable, a partir de ello podriamos indicar que el instrumento a usar es

confiable.
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ANALISIS DE VALIDACION

Para el presente anélisis de validacion, se tomaron los juicios de 3 expertos

mencionados en las fichas de validacion y mediante el coeficiente de V de Aiken:

v 5
T nx(c—1)

Siendo:

S: la sumatoria de las S (i)

S (i): valor asignado por el juez (i)

n: numero de jueces

c: namero de valores de la escala de valoracion.

) _ Coeficiente
Dimension )
V de Aiken
Pertinencia 0.951
Relevancia 0.951
Claridad 0.951
General 0.951

INTERPRETACION:

Segun Escurra, 1988 el coeficiente V de Aiken cuando supera el 0.80 este posee una
adecuada validez puesto que se obtuvo un coeficiente de 0.951. Se concluye que

existe un acuerdo adecuado entre los expertos de que el instrumento se califica como

aplicable.
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Anexo 3: Carta de presentacion

o
ﬂ\-’ﬁ

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

Y &fie del Fortalecimiente de la Soberania Macional
Chimbate 12 de abril del 2022
CARTA N53 - 2022 - DIR-EFDD-FOCS-ULADECH Catdlica

Sr.
[x. Rojas Barnos, José Luis
Darecior de la Escuela Profesaomal de Odontologia — Uladech Caidlica

Prisente.

A traves del presente, reciba Ud. el cordial salude en mombre de la Escuela Profesional de
Odontologia de ks Urdversidad Catilica los Angeles de Chimbote, para solicitarle Jo sigusente:
En cumplimienio de Man Camicular del progrmama de Odontologia. la estudsnte Prevost Anton
Leydi Karol, con codigns N® IRLMMMIIE viene desarmollando la ssignatura de Taller de
Investigacion, a ftraveés de un tmbaje de myvesbhgacion demomimado: “NIVEL DE
CONOUIMIENTO ¥ ACTITUDES SOBRE MANEJN) ODONTOLOGIOD DE LA
PACIENTE GESTANTE EN ALUMNOS DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE FILIAL TRUJILLO, LA LIBERTAD -
22

Para gjecutar su investigacicn, la alummna ha selecciorado la institucicn que Ud. dirige, por Lo cual,
soliciio brindarle las facilsdades del caso; a fin de realrar 2] presente trabajo.

Es propicia la oportunsdad, para reiterarle las muestras de mi especial consideracion y estima

persomal.




Anexo 4: Consentimiento Informado

@
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTI

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y
solicitarle su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una
copia. La presente investigacion en Salud se titula: Nivel de conocimiento y actitudes
sobre manejo odontoldgico de la paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo
de la escuela profesional de odontologia ULADECH Catolica, Trujillo - Regién La
Libertad, 2022 y es dirigido por Karol Leydi Prevost Anton, investigador de la
Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote. El prop6sito de la investigacion es
determinar nivel de conocimiento y actitudes sobre manejo odontoldgico de la
paciente gestante en alumnos del 4to al 10mo ciclo de la escuela profesional de
odontologia ULADECH Catdlica, Trujillo - Region La Libertad, 2022.

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 6 minutos de su
tiempo. Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y anénima.
Usted puede decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere
ningun perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede
formularla cuando crea conveniente. Si desea, también podra escribir al correo

para recibir mayor informacion. Asimismo, para consultas

sobre aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion
de la universidad Catdlica los Angeles de Chimbote. Si esta de acuerdo con los
puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:

Nombre:

Fecha:

Correo electrénico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacion):
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Anexo 5: Evidencia

Envio de link . Cuestionario

ENCUESTA: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
ACTITUDES SOBRE MANEJO ODONTOLOGICO ...

gocs.googie.com

Hola soy Leydi Prevost Anton Bachiller

en odontologia y te invito a que llenes

la siguiente encuesta sobre NIVEL DE
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE
EL MANEJO ODONTOLOGICO DE LA
PACIENTE GESTANTE EN ALUMNOS DEL
4TO AL 1T0MO CICLO DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA LOS
ANGELES DE CHIMBOTE, TRUJILLO 2022
https://forms.gle/uvkHLGQ5HXwCxVmQA

Evaluacion De Actitudes

docs.google.com

Hola soy Leydi Prevost Anton Bachiller

en odontologia y te invito a que llenes

la siguiente encuesta sobre NIVEL DE
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE EL
MANEJO ODONTOLOGICO DE LA PACIENTE
GESTANTE EN ALUMNOS DEL 4TO AL
10MO CICLO DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE
CHIMBOTE, TRUJILLO 2022
https://forms.gle/C3hueKJ6t4QT6K286

10:25p. m.
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