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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue determinar el manejo de conducta
de los padres de familia con sus nifios durante la atencion odontolégica de
la IEP N°108228 Ex-Cosome. Materiales y métodos: fue un estudio
cuantitativo, prospectivo, transversal. La técnica utilizada fue la encuesta y
como instrumento el cuestionario, que consto de 15 preguntas sobre el
manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios de la IEP
N°108228 Ex-Cosome, durante la consulta odontoldgica, las cuales contaron
entre 2 y 5 respuestas por pregunta dependiendo de cada pregunta, la cual
fue aplicada a una poblacion de 200 padres de familia. Resultados el 40%
de los nifios tuvieron un manejo levemente positivo de la conducta, el 30%
un manejo definitivamente positivo, el 25% levemente negativo y el 5%
definitivamente negativo. Conclusion: El manejo predomind la conducta de
los padres con sus nifios durante la atencion odontolégica de la IEP
N°108228 Ex-Cosome, es definitivamente positivo, segun la investigacion

realizada.

Palabras clave: Odontologia, conducta, odontopediatria, pediatrico.
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ABSTRACT
The objective of the present study was to determine the behavioral management of

parents with their children during dental care at IEP N°108228 Ex-Cosome.
Materials and methods: This was a quantitative, prospective, cross-sectional study.
The technique used was the survey and the instrument used was the questionnaire,
which consisted of 15 questions on the behavioral management of parents with their
children at IEP N°108228 Ex-Cosome, during the dental consultation, with between
2 and 5 answers per question depending on each question, which was applied to a
population of 200 parents. Results: 40% of the children had a slightly positive
behavior management, 30% had a definite positive management, 25% had a slightly
negative management and 5% had a definite negative management. Conclusion:
the behavioral management of parents with their children during dental care at IEP
N°108228 Ex-Cosome is positive, according to the research carried out.

Keywords: Dentistry, conduct, pediatric dentistry, pediatric.
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I. INTRODUCCION

1.1 Realidad problematica

Cada dentista que se encuentre ante la responsabilidad de tratar a nifios
debe comprender que no serd una tarea sencilla. Esto se debe a que la
practica de la odontopediatria implica mucho mas que realizar
procedimientos preventivos y curativos. También implica desempefiar un
papel significativo en los aspectos psicologicos y educativos, teniendo en
cuenta las caracteristicas de los nifios, la etapa de su desarrollo y las

circunstancias especificas de cada situacion dental.!

La falta de interés por parte del dentista en el manejo del comportamiento
pediatrico esta relacionada con una frecuencia reducida de visitas al dentista,
el evitar el procedimiento dental y las conductas no cooperativas en el
transcurso de las consultas por parte de los pacientes. Estos eventos tienen
impactos negativos en la salud oral de los pacientes pediatricos, debido a
gue si la condicion oral inadecuada no se tratan durante un tiempo
prolongado, provocardn un progresion en el deterioro de su salud
bucodental.! En muchas ocasiones, son los padres quienes desempefian un
papel crucial durante las atenciones odontolégicas, esto se debe a que ellos
son los que toman la disposicion de llevar a sus hijos a las citas dentales y
deciden cuando es apropiado hacerlo. Ademas, son los padres quienes
tienen la responsabilidad de acceder o de rechazar el tratamiento y las
recomendaciones brindadas por el odontélogo.?

Por lo tanto, antes de tratar a los nifios, es importante realizar un encuentro
con sus padres para recopilar datos importantes que puedan integrarse en
el proceso de evaluacion del dentista sobre el comportamiento de los
nifos.? Los padres desempefian un papel crucial, no solo al proporcionar
informacion para comprender al nifio, sino que ademas, permite poder
percatarse de su comportamiento mas relevante. Cuanta mas informacion
pueda obtener el dentista sobre el nifio, mejor comprendera las
observaciones que realiza.! El comportamiento del paciente pediatrico
durante una visita odontoldgica puede estar relacionada de forma directa con

el nivel de ansiedad y miedo que manifiestan sus padres, por ello es
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importante tener en cuenta el grado de influencia que tienen los padres en la

conducta de los hijos.?

La influencia de los padres, especialmente de las madres, estan vinculadas
en las etapas de desarrollo y crecimiento de sus hijos, asi como a las
peculiaridades de salud, la condicién socio-cultural de los padres y demas
factores que pueden tener implicaciones significativas, aunque no sean

directamente evidentes.3

Es importante tener en cuenta el tipo de familia, especialmente si el paciente
se encuentra en una familia monoparental o una familia nuclear. Este tipo de
situaciones pueden tener impactos significativos en el comportamiento del
paciente. Los nifios provenientes de familias disfuncionales suelen
experimentar una mayor ansiedad en comparacion con aquellos de familias

funcionales.?

Durante la atencién a pacientes pediatricos, es importante gestionar su
comportamiento para llegar a los objetivos que se han establecido. La
primera cita es fundamental, debido a que determina la forma apropiada para
las siguientes consultas y sus respectivos tratamientos. Para tener la
cooperacion del paciente pediatrico, el dentista debera instaurar una empatia
conveniente y utilizar la escala del comportamiento que permita comprender
y facilitar un tratamiento efectivo y eficiente. Es crucial instaurar una actitud
positiva en el paciente, reforzada por la confianza, ya que esto sera clave
para manejar adecuadamente su conducta y, sobre todo, para lograr el éxito

en el tratamiento.*

1.2 Trabajos previos
A nivel Internacional

Abbas A., et al.® (2023) en Pakistan. El objetivo que tuvieron fue determinar
el efecto del nivel de ansiedad dental de los padres sobre la aceptacion de
estrategias de manejo conductual no farmacologico utilizado en
odontopediatria. El estudio fue basico y transversal, con 302 padres como

muestra, el instrumento que se utilizé fue el cuestionario previa validacion.

Se encontré que el (98.3%) estuvieron de acuerdo con las técnicas de
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manejo del comportamiento y el (97.0%) de los padres acordaron que el
dentista deberia mostrar videos de las técnicas de manejo del
comportamiento para su comprension. 254 (84.1%) padres acordaron dar su
consentimiento para el uso de sedacion y anestesia. Se concluye que se

presento ansiedad moderada en los padres de los pacientes pediatricos.

Uziel N., et al.® (2023) en Israel. Tuvo como objetivo evaluar la influencia del
entorno familiar en la ansiedad dental de los adolescentes. El estudio fue
descriptivo y transversal, con 100 participantes como muestra y el
cuestionario como su instrumento. En sus resultados se demostré que
mediante la proba estadistica de ANOVA, la correlacion entre la ansiedad
dental de adolescentes con sus padres fue positiva y se manifesté con un
nivel de 0,05 de significancia. Concluyeron que la relacion intrafamiliar y el
comportamiento, la educacion de los padres, el miedo dental y los recuerdos
de tratamientos anteriores tienen un rol crucial en la definicion del nivel de

ansiedad dental en los hijos adolescentes.

Sneha D., et al.” (2019) en India. El objetivo que tuvieron fue evaluar la
actitud de los padres de nifios de diferentes grupos de edad pediatrica en
relaciéon a las técnicas de manejo del comportamiento usadas por los
dentistas pediatricos. Fue un estudio basico, observacional en una muestra
de 300 padres de familia, el instrumento se utilizado fue el cuestionario.
Como resultados de demostré que en todos los grupos de edad, las técnicas
de "decir-mostrar-hacer" (TSD) en el grupo A 8.20+9.78, grupo B 6.70+£6.67
y grupo C 7.70+6.33, refuerzo positivo en el grupo A 10.80+9.81, grupo B
8.70+7.47 y grupo C 9.00+8.59 y modelado en vivo el grupo A 12.60+9.28,
grupo B 8.70+7.47 y grupo C 12.10£7.69, que los padres aceptaron mas, por
ultimo la técnica que menos se acepto fue mano sobre la boca. Concluyendo
gue los padres eran mAas receptivos a aguellas técnicas que eran

visualmente mas aceptables.
A nivel nacional

Bautista C.8 (2022) En Peru (Huancayo). Su objetivo fue determinar el nivel

de ansiedad de los padres y la relacion de conductual en nifios del servicio
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de odontologia pediatrica. Su estudio fue descriptivo y prospectivo, con 75
padres e hijos como muestra utilizando como técnica la encuesta a través
del cuestionario. Los resultados demostraron que un 56,0% de los padres se
encontraban ligeramente ansiosos y el 44,0% de los hijos con una conducta
positiva. Seguido del 56% de los padres ligeramente ansiosos, el 36,0%
relajados, sin signos de ansiedad, el 5,3% bastante ansiosos y el 2,75% muy
ansiosos e intranquilos. Los niflos con una conducta positiva fueron el 77,3%
y con una conducta definitivamente negativa fue del 12,0%. El autor concluy6
mediante la Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificado (DASM) y la
escala de Frankl, que entre el nivel de ansiedad de los padres y la conducta

de los nifios no existe relacion.

Afiasco A.° (2021), En Peru (Piura). Su objetivo fue determinar la relacion
entre la ansiedad de los padres y los hijos con su respectivo comportamiento
en el transcurso de la atencion dental. Fue un estudio descriptivo, transversal
con 183 padres como muestra a los que se les aplicé como instrumento el
cuestionario. Sus resultados indicaron que existe una correlacion
significativa entre la ansiedad de los padres y la ansiedad de los nifios, con
un valor (P = 0.001). Esto significa que a medida que el comportamiento
negativo de los nifios aumenta, también aumenta la ansiedad de los padres.
Llegé a la conclusion de que existe una relacion significativa entre la

ansiedad de los padres e hijos.

Aquino J.19 (2019), En Peru. (Lima). Su objetivo fue determinar la influencia
en el comportamiento de los nifios de entre 4 y 12 afios por parte de sus
acompafnantes. Su estudio fue descriptivo, transversal con 102 participantes
de la clinica de estomatologia de la Universidad Inca Garcilaso de la Vega a
los que se les brindoé un cuestionario como instrumento. Sus resultados
demostraron que los niveles de ansiedad de los acompafantes fueron
considerados moderado 37.3% y el comportamiento fue negativo en las
edades entre 4 y 6 afios en los varones. Las niflas durante la atencion
odontologica obtuvieron un comportamiento positivo con el 51,1% entre los
7 y 12 afios. Llegd a la conclusién de que existe una influencia entre la
ansiedad dental y el comportamiento de los nifios.
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Bocanegra K., et al.'* (2019) En Peru. (Loreto). El objetivo de los autores fue
determinar la relacién que existe entre la ansiedad y el miedo dental de los
padres e hijos. El estudio fue basico, correlacional y transversal con 192
nifios y padres como muestra a los que se les brindo el cuestionario como
instrumento. Sus resultados demostraron que el 36.7% presentaban un nivel
moderado de ansiedad, un 83.6% de nivel escaso de miedo, en adultos,
mientras que en nifios el miedo fue de nivel bajo con 62.5%, presentando
niveles altos de miedo en tan solo 21.9%, frente a un 15.6% que no
presentaban miedo alguno, con lo que se concluyé que no existia una
relacion entre la ansiedad de padres que pudiera ser transmitida a los hijos

durante la consulta odontoldgica.

Vargas E.'? (2019) En Per0. (Puno) Su objetivo fue determinar la relacion de
la ansiedad durante el tratamiento dental con la conducta de los nifios de
entre 7 y 11 afios. Su estudio fue descriptivo, transversal y correlacional con
50 nifios como muestra a quienes se le aplicd el cuestionario como
instrumento. Sus resultados mostraron que el 16 % de los nifios
experimentaron un fuerte temor al instrumental utilizado, lo cual tiene un
impacto significativo y aumenta la ansiedad en los nifios tanto para el sexo
femenino como masculino, con edades de entre 7 y 11 afios, en su
comportamiento durante el tratamiento odontolégico. Se concluye que el
grado de ansiedad guarda relacion directa con la conducta del paciente

pediatrico y el tratamiento dental.

Ruiz S.23(2019) En Lambayeque. Su objetivo fue determinar la relacién entre
la conducta del paciente pediatrico en la Clinica de Estomatologia USS de la
Universidad Sefor de Sipan. Fue un estudio basico y descriptivo con 145
nifos de edades entre 5y 9 afios quienes fueron evaluados con la escala de
Frankl. Sus resultados mostraron que el 68.3% de los pacientes, pertenecian
a familias nucleares, de los cuales un 20.7% present6 una conducta positiva
leve durante una consulta, el 46.2% presentd0 una conducta totalmente
positiva frente a consulta, por otro lado los pacientes de familia monoparental
presentd un 12.4% de conducta levemente negativa, pacientes de familia

numerosa o0 extensa, presentd un 9% de conducta levemente negativa, lo
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gue llevo a la conclusién de que existe una relacion evidente entre el manejo

conductual de los pacientes y el tipo de familia.

1.3 Teorias con relacién al tema

1.3.1. Conducta en Odontologia

Conducta

Al nacer, cada individuo tiene rasgos de personalidad Unicos, pero estos no
determinan su forma de actuar. Desde una etapa muy temprana, las
personas aprenden diferentes comportamientos. Basta con observar cémo
los bebés utilizan sonrisas o llantos para obtener ciertos tipos de atencién.*
El manejo de la conducta desempefia un papel primordial en la practica
diaria del odontopediatra. Es crucial abordar con éxito el estrés y la ansiedad
del paciente pediatrico mediante técnicas adecuadas, y el conocimiento
capacitado del odontopediatra para contribuir en la mejora de la calidad de
la atencion. El comportamiento no colaborador de los nifios pueden ser un
obstaculo importante para llevar a cabo el tratamiento dental, ademas de
requerir mas tiempo y potencialmente causar dafios fisicos o psicologicos.
Por ello, es importante utilizar técnicas adecuadas que puedan ofrecer
tratamientos seguros y de excelente calidad. En casos de pacientes nifios
no colaboradores, a menudo es necesario recurrir a la estabilizacion de
proteccion o restriccion fisica para evitar accidentes, especialmente durante
los procedimientos dentales.!®

Paciente pediatrico durante la consulta

Durante la consulta o el procedimiento odontologico, la conducta del
paciente debe ser manejada con el fin de lograr los objetivos establecidos;
la primera cita, determinard el recorrido terapéutico que el odont6logo
continuard.*®

Consideraciones sobre la conducta en odontologia

La conducta del paciente se ve influenciada por su clasificacion, asi como
por la evaluacion del desarrollo afectivo o0 emocional, su nivel comunicativo
y su ambiente familiar y social. Todos estos factores son muy relevantes para
determinar el enfoque adecuado de manejo conductual que va a utilizarse

para abordar a cada tipo de paciente pediatrico.t®

14



Conducta del paciente pediatrico segun la edad

Edad del paciente Caracteristica

3 anos de edad

4 afnos de edad

5 anos de edad

6 anos de edad

7 anos de edad

8 anos de edad

9 anos de edad

Fuente: Ruiz S.13

Interés sobre lo que pasa en la sociedad. Mayor
expresion. Deseo de imitacion.

Mayor energia fisica e intelectual. Investigador, le
encanta dialogar, desea experimentar nuevas cosas.
Seguridad en si mismo.

Seguridad emocional. Concepto practico real en
secuencias logicas. Pretension de ser aceptado;
sensible a las alabanzas y recriminaciones.

Cambia entre el carifio y el rechazo. Autoafirmacion,
propension a la hipocondria. Escasa inclinacion por
el orden y la limpieza.

Los nifios sienten mas confianza de ellos mismos.
Han desarrollado mucho en su capacidad de
conversar, en la expresion, en el control de su
cuerpo, de sus sentimientos y de su comportamiento.
Ademas, en el distinguir frecuentar con diversos
tipos de personas y en el discernimiento del mundo
exterior.

Se inclina a saber mas por las cosas que pasan en
su entorno. Tienen mayor probabilidad de seguir
instrucciones que ellos ayudan a establecer.
Empieza comienza lo que se llama “etapa de
introyeccion”, intenta captar todo lo que le rodea para
asimilarlo de acuerdo a si mismo. Es en este
momento cuando el nifio desarrolla la empatia hacia
los demas, tiene en cuenta a los demas mucho mas.
Intelectualmente, el nifio es capaz de reflexionar con
cierta profundidad, ademas de realizar analisis y
sintesis. Comienza a elaborar una opinion sobre las
cosas. En definitiva, ya no es tan infantil y su

pensamiento se conforma con cierta madurez.
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Etapas del desarrollo emocional

Etapa
Lactancia Va desde que nace hasta los 3 afos de edad, posee
habilidades motoras como caminar.

Infancia temprana Va desde los 3 a los 6 anos, se desarrolla
verbalmente, necesita menos cuidados de los
padres, interactuan con nifos de la misma edad; la
diversion y la creatividad son importantes.

Infancia Intermedia Va de 6 a 12 anos, estudiante, influencia cultural
con el medio cultural y gran desarrollo de
capacidades cognoscitivas.

Adolescencia Aprende a identificarse segun el género que

pertenece y se relaciona con la comunidad.

Fuente: Ruiz. S.18

1.3.2. Influencia de padres sobre la conducta de sus hijos durante la
consulta

Actitud de sobre afecto

Los padres que criaron a sus hijos en una etapa tardia de su vida, o son hijos
anicos, adoptados, durante la consulta, muestran falta de confianza para
enfrentar un tratamiento dental y recurren a su madre o adulto que los
acomparia.'®

Actitud de sobreproteccién

La mayor prevalencia es en madres que constantemente resguardan a sus
hijos sin tener en cuenta la interaccion con otros nifios de su medio que da
como resultado un nifio con comportamientos dominantes en cualquier
escenario.'®

Actitud de sobre indulgencia

Se origina en padres gue no establecen limites para sus hijos, especialmente
aguellos que han enfrentado dificultades econdmicas durante su infancia.
Como resultado, se forma un niflo exigente y autoritario que presenta
desafios en cuanto a su manejo y crianza.'®

Actitud de sobre ansiedad
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Se observa en las familias que han experimentado diversos escenarios,
como la pérdida de un ser querido o el sufrimiento de maltrato psicolégico,
que el nifio depende emocionalmente de sus padres, mostradndose timido y
carente de valentia al tomar decisiones en cualquier situacion. Esta actitud
se hace especialmente notable durante las visitas al odontopediatra, donde
el nino demuestra desinterés por el tratamiento dental y buscan formas de
escapar del consultorio.®

Exceso de autoridad

El nifio se torna dominante y frecuentemente muestra comportamientos
maliciosos. Esto afecta negativamente su desarrollo emocional, algo que se
evidencia claramente durante las citas odontélogicas.'®

Falta de afecto

Los padres tienen escaso tiempo para dedicarle a sus hijos y no les ofrecen
el cuidado ni el afecto necesario debido a la insatisfaccion con la madre,
especialmente si el embarazo no fue planeado. En esta situacion, el nifio
tiende a ser reprimido, carece de autonomia en la toma de decisiones, se
acobarda y busca llamar la atencibn a través de comportamientos
inapropiados o malos habitos. La demostracion de afecto por parte del
odontélogo hacia el nifio contribuira a fortalecer su relacion.®

Rechazo

En situaciones similares a las mencionadas anteriormente, donde los padres
experimentan recelo, dificultades econdmicas, inmadurez, etc., se observa
una actitud distante por parte de los padres hacia el hijo. Como resultado, el
nifio puede volverse desobediente, dominante, deshonesto e incluso pueden
llegar al hurto. Sin embargo, si el profesional consigue percibir este
escenario puede establecer una buena relacion con su paciente e incluso
recibir afecto por parte de él. En el fondo, el nifio solo requiere a alguien que
lo pueda escuchar y logre comprender, alguien que pueda brindarle su

amistad y mucho afecto.16
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e Factores que afectan el comportamiento del paciente durante la

consulta

v

v
v

La falta de competencias del profesional, incluyendo conocimientos y
habilidades, lo cual pueda dificultar una adecuada guia del paciente.
La visita a un entorno desconocido, como el consultorio dental.

La presencia de una persona desconocida, es decir, el odont6logo
especializado en odontopediatria.

La ausencia de confianza y la paciencia requerida por parte del
odontdlogo.

La presencia de enfermedades o malestares que afectan el estado
fisico del paciente pediéatrico, ya sea que tenga o0 no una necesidad
educativa especial.

Las actitudes de los padres, que pueden incluir sobreproteccion,
indulgencia o demasia de autoridad.

Influencia de la institucion educativa.

Experiencias pasadas con otros odontélogos.t’

e Factores que benefician el comportamiento del paciente durante una

consulta

v

Crear una empatia y comunicacion adecuada tanto con el nifio como
con sus padres.

La preparacion de los profesionales especializados en
Odontopediatria para realizar el diagndstico puntual y realizar un
tratamiento conveniente, seguido de medidas preventivas.

Crear un ambiente en la sala de espera y el consultorio odontologico
gue incluya elementos como juguetes, revistas y libros.

Ganar la confianza de los padres y del paciente pediatrico.

Utilizar gestos fisicos, como estrechar la mano de los padres o
acariciar el cabello del nifilo, como muestra de respeto.

Utilizar distractores durante el tratamiento para mantener la atencion
del paciente.

Permitir que el nifio elija el cuadrante con el que desea comenzar.
Brindar momentos de pausa durante el tratamiento para evitar que

sientan presion.!8
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Ansiedad

La ansiedad es un estado emocional pobre en la cual, el que lo padece suele
anticipar posibles amenazas, dando como consecuencia un conjunto de
reacciones cognitivas, fisiolégicas y conductuales. Al mismo tiempo estas
emociones tienden a tener un patron psicologico ante situaciones de
amenaza, temor o miedo al futuro, transformando momentos en sensaciones
muy desagradables, preocupantes ante situaciones posteriores y hace que
la persona se aleje de ese tipo de escenarios.®

El miedo

Es la emocion que va acompafada de diferentes desencadenantes
ambientales y conductas defensivas resultantes. EI miedo es incitado por
amenazas inminentes e identificables, y provocan comportamientos como
huir, congelarse y luchar (ataque defensivo) dependiendo de la inminencia
de la amenaza entrante y la posibilidad de escapar (distancia defensiva). Por
el contrario, la ansiedad es provocada por una amenaza potencial no
identificable y no localizable e induce a suspender los comportamientos en
curso y aumentar los niveles de excitacion para la evaluacion del peligro
potencial.?®

Ansiedad durante la consulta dental

Es descrita como el temor a la consulta o a los diferentes tratamientos
odontoldgicos, siendo una de las dificultades mas frecuentes para el
dentista, tiene un gran impacto en la salud oral, puede aparecer por
diferentes causas, como el miedo de las extracciones agujas, el sonido que
emite el instrumento de mano y la forma de tratarlo el odontélogo. Por eso,
se considera en el consultorio dental, mecanismos cognitivos, fisiolégicas y
motores, como factores que evitan la atencion odontoldgica.

En cambio, se describe como un estado emocional desagradable de
preocupacion anticipada hacia el temido tratamiento dental. Se observé que
la ansiedad dental desempefia un papel céntrico en la evitacién de recibir
atencion dental. Los cientificos han identificado un ciclo de evitacién dental
en el cual los pacientes con ansiedad dental evitan el cuidado dental, lo que
empeora sus problemas de salud bucodental. La mala salud bucal a su vez

provoca sentimientos de vergiienza y de evitacion hacia el odontélogo hasta
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gue se manifiesta el dolor o la sintomatologia intolerante que estimulan al
paciente a buscar atencién odontolégica. Este esquema refuerza el temor al
tratamiento odontolégico y el sentimiento ansioso dental. Un estudio reciente
ha confirmado que el dolor y la ansiedad en las personas causan malestar
psicolégico, discapacidades fisicas, psicoldgicas y sociales.?°

e Niveles de ansiedad y su relacion con la odontologia
Entre los niveles de ansiedad, podemos mencionar:

v' Ansiedad leve que se muestra como una incomodidad al realizar el
examen oral.

v' Ansiedad moderada muestra a los pacientes con desconciertos,
actitudes negativas y la agitacién psicomotriz.

v' Ansiedad severa nos muestra el miedo y el temor intenso que a
veces va acompafiada por el panico y con el deseo de que se realice
el tratamiento lo més rapido.

e Factores que desencadenan ansiedad en los consultorios dentales

v Factores individuales
Estan relacionados con el género, pues en estudios las mujeres
experimentan mayor ansiedad ante el servicio odontologico y
susceptibles al dolor que se presenta en los tratamientos dentales.
Segun la edad se ha logrado diferenciar que el nivel de ansiedad en
nifos y jovenes es superior al resto de edad, con base en la
experiencia desagradable previa en la infancia, también puede ser el
primer ataque de ansiedad en la edad adulta. 2°

v' Factores relacionados
Son aquellos que guardan relacion con el entorno dental son los que
generan mayor ansiedad son las extracciones dentales, curaciones y
al observar las jeringas y agujas en manos del odontélogo, asi mismo
la extraccion y las endodoncias son los tratamientos que presentan
niveles altos de ansiedad dental. Del mismo modo, los tratamientos
dirigidos para la periodontitis y la gingivitis suelen provocar sangrado
al extraer los célculos, asi como al retirar los colgajos de piel o

restaurar los huecos biolégicos, lo que puede aumentar la ansiedad
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de los pacientes porque se encuentran muy mal durante la
intervencion profesional.?°
v Factores del ambiente dental

Son variados, por ejemplo, en la sala de espera que debe ser comodo
para los pacientes, siendo una de figura de atencién, causando una
buena impresion, impactando en la conducta futura, previniendo la
aparicion de ansiedad. En cuanto a los escenarios acusticos, el
constante cambio de ritmo y velocidades de los instrumentos generan
qgue el sonido sea un factor que incremente la ansiedad y estrés, los
gritos o las verbalizaciones que se escuchan desde adentro del
consultorio dental. Asi mismo el comportamiento del personal del
odontélogo ayuda a reducir la ansiedad, animando al paciente a

cooperar y dandole las instrucciones claras y precisas.?°

¢ Manejo de la ansiedad
Para ello se debe de disponer de herramientas y conocimientos suficientes,
ademas de poder identificar el grado de ansiedad y saber qué medidas tomar
durante el proceso dental. En algunos pacientes la provision de dialogo, el
uso de palabras ideal y el convencimiento de calma puede favorecer a los
pacientes que padecen estos problemas, también se puede aplicar la técnica
llamada "control del paciente". Esto le permitira a la persona tener un cierto
grado de control sobre sus actividades dentales y, de la misma forma, puede

establecer el ritmo que crea conveniente.?°

1.3.4. Odontopediatria
Se describe como una especialidad en el area odontoldgica enfocada en el

cuidado de pacientes pediatricos en su desarrollo fisico y emocional,
considerando sus reacciones unicas y su percepcion del medio. La exitosa
practica de la odontopediatria no se limita Unicamente a la terminacién de
los tratamientos, sino que también busca asegurar resultados que
promuevan el comportamiento adecuado en relacion a la salud bucodental

del nifio y de su familia.?
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Tratamientos en Odontopediatria

Profilaxis oral

La profilaxis dental se refiere al proceso mediante el cual se elimina la placa
bacteriana suave y las manchas presentes en cada uno de los dientes.
Aplicacion de flaor

Se describe como una técnica que tiene la capacidad de reducir a la mitad
la presencia de microorganismos que causan caries. Este procedimiento es
facil de ejecutar y no produce efectos adversos.?!

Sellantes de fosas y fisuras

Esta referencia se relaciona con las diferentes técnicas de prevencion de la
caries dental, las cuales son de preparacion minima y altamente efectiva en
el area de las piezas dentales que presentan puntos de enfoque, surcos y
fisuras. Estas técnicas se pueden llevar a cabo utilizando materiales como
el autocurado o el fotocurado.

Restauraciones

Se describe como una de las técnicas mas sencillas y de baja invasion que
implica la remocién de tejido dental utilizando instrumentos manuales para
restaurar las cavidades.

Terapia pulpar

El objetivo principal consiste en preservar la integridad tanto del tejido dental
como de los tejidos de soporte, con el fin dGltimo de conservar la vitalidad
pulpar.

Mantenedor de espacio

Se describe como el dispositivo cuya ocupacion primordial es mantener y
preservar las areas dejadas por diferentes piezas dentales.

Extracciones

Se refiere a un procedimiento quirdrgico basico que esta dentro del ambito
de la cirugia bucodental y se enfoca especialmente en la extraccién de una
pieza dental, conocido como resto radicular.

Técnicas del manejo de conducta en Odontopediatria

De acuerdo con la Academia Americana de Odontopediatria (AAPD), la eleccién

de la técnica debe ser efectiva y socialmente valida, teniendo en cuenta el riesgo
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asociado y el costo. En la guia respecto a las técnicas de comportamiento, se

establece tres distintos grupos:?!
v' Técnicas de comunicacion:

incluyen el método decir-mostrar-hacer, observaciéon directa, preguntar-
decir-preguntar, control de voz, comunicacién no verbal, refuerzo positivo

y distraccion.
v' Técnicas béasicas:

Presencia/ausencia, paterna/ materna, reestructuracion de la memoria e

inhalacion de 6xido nitroso.
v Técnicas avanzadas:

Comprenden la estabilizacion protectora, la sedacion y la anestesia

general.?!

1.4. Formulacion de problema
¢,Cudl es el manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios

durante la atencién odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome — Chiclayo
20227

1.5. Justificacién e importancia del estudio
La odontologia, desde el punto de vista pediatrico, aborda diagndstico y

tratamiento odontolégico pacientes pediatricos, siendo uno de los problemas
en la practica: el manejo del comportamiento del paciente, quienes
comunmente se muestran negativos a tratamientos que demandan

disposicion y actitud acertada por parte de los pacientes.

La importancia de esta investigacion reside en fomentar un mayor interés y
preocupacion entre los estudiantes de odontologia y los profesionales acerca
de este tema. Es fundamental comprender que la formacion integral en la
atencion odontologica es de vital importancia, especialmente al tratar a
pacientes pequeiios que naturalmente pueden resistirse al proceso de
atencion dental. Ningun profesional de la salud est4 exento de enfrentar
situaciones relacionadas con el manejo de conducta en nifios, tanto durante

las practicas como en el entorno laboral.
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Los principales beneficiarios de este estudio son los estudiantes, ya que se
dirige a examinar cdmo manejan la conducta de los pacientes pediatricos en
la practica clinica. Los beneficiarios indirectos incluyen a los docentes y a los
estudiantes de otros semestres en la misma institucion educativa. Este
estudio sera de utilidad tanto para profesionales de la salud como para
estudiantes de odontologia, ya que se espera obtener resultados que
influyan de manera positiva en el tratamiento y aseguren el éxito en la salud

bucal de la comunidad.

En estos casos la influencia resulta determinante durante la atencion de un
paciente pediatrico, pues el paciente estard acostumbrado a apoyarse en su
familia, segun sea el grado de necesidad, pues durante el desarrollo de su
vida, el nifio recibe seguridad emocional, econdmica, educacién; pudiendo
expresar aqui sus emociones con naturalidad. El manejo de la conducta de
los padres con sus hijos durante la consulta, resulta de vital importancia, para
el buen desarrollo y abordaje de los tratamientos, pues de esta buena
relacion depende cuanto se pueda ayudar a este tipo de pacientes. Los
resultados de este estudio permitiran anticipar y controlar de manera

temprana la conducta del paciente odontopediatrico.?!

1.6. Hipotesis
El manejo de la conducta de los padres con sus nifios durante la atencién

odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome- CHICLAYO 2022 es regular.

1.7 Objetivos
1.7.1 Objetivo general.

Determinar el manejo de la conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome- Chiclayo 2022.

1.7.2 Objetivo especificos.
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Determinar el manejo de la conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la relacién con el

paciente.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la

atencion odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la edad del tutor.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el grado de

instruccion del tutor.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el sexo del nifio

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la comunicacion

tutor — paciente.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifilos durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la presencia

durante la consulta.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el criterio del

tutor.

Determinar el manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la expectativa

hacia el operador.
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ILMATERIAL Y METODO
2.1 Tipo y disefio de investigacion:
2.1.1 Tipo de investigacion: Estudio cuantitativo

2.1.2 Disefio de la investigacion
e Segun la intervencion del investigador es observacional.
e Segun la medicion de la variable de estudio es prospectivo.
e Segun el numero de mediciones de la variable de estudio es transversal
2.2 Poblacion y muestra.
Estuvo conformada por 200 padres de familia de la IEP N°108228 Ex-
Cosome. La muestra estuvo constituida por el total de padres.

No se realiz6 muestreo debido a que se evalu6 a toda la poblacién de padres.
Criterios de inclusion

e Padres que firmen el consentimiento informado para la realizacion de la
investigacion.

e Padres que tengan la disposicion de participar de la investigacion

e Padres que hayan completado el cuestionario utilizado para la investigacion.

e Padres que pertenezcan a la IEP N°108228 Ex-Cosome.
Criterios de exclusién:

e Padres que no cumplan con los requisitos de inclusion propuestos.

e Padres que pertenezcan a otra IEP.
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2.3 Variables, operacionalizacion

operador

el profesional

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEM TECNICAS INSTRUMENTOS
Relacién con el paciente Vinculo familiar 1
Edad del tutor 2
Edad tutor Edad del paciente 3
Grado de instruccion del Grado de instruccion 4
tutor
Comunicacién tutor Periodicidad de visita
) - al dentista 6,7
paciente Comunicacion
Manejo de la
conducta de los Escala de Frank Escala de Frank 8 Cuestionario de
Encuesta
padres con sus i encuesta
nifios Preferencia 9
Presencia durante la Razones .de 10
presencia
consulta
Razones de 11
ausencia
Consideraciones
Criterio del tutor personales sobre la [12,13,14
atencion
Expectativa hacia el Consideracién sobre 15
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2.4.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y

confiabilidad.

2.5.

La técnica fue mediante la aplicacién de una encuesta a los padres de
familia de los nifios de la IEP N°108228 Ex-Cosome. La encuesta es una
técnica prospectiva de recopilacion de datos que se aplico tanto a una
poblacibn como a un individuo con el proposito de recabar informacion

sobre lo planteado en este trabajo de investigacion.

El instrumento utilizado para desarrollar esta investigacion fue el
cuestionario, que consto de 15 preguntas, teniendo como variable, el
manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios de la IEP
N°108228 Ex-Cosome, la misma que se medié con las dimensiones:
relacion con el paciente, edad del tutor, grado de instrucciéon del tutor,
comunicacion con el paciente, la escala de Frank (definitivamente negativo,
levemente negativo, levemente positivo, definitivamente positivo),
presencia durante la consulta, criterio del tutor, expectativa hacia el
operador, las cuales tienen, entre 2 y 5 respuestas por pregunta
dependiendo de cada pregunta. (ANEXO 02).

Durante el proceso de recopilacion de datos, se envid una solicitud para
obtener el permiso a la institucion educativa N°108228 Ex-Cosome, previo
permiso de la Universidad Sefior de Sipan por medio de la carta de
presentacion, la cual fue respondida por el director de la Institucion
N°108228 Ex-Cosome, posterior a ello se aplicé el cuestionario a 200
padres de familia como realizacion del estudio para la obtencién de los
resultados, los cuales fueron organizados en gréaficos estadisticos. (ANEXO
1). Para su validez, se utilizaron los cuestionarios de Vela F?2. y Ruiz S.13

guienes fueron validados por expertos.

Para la confiabilidad, se ejecuto la prueba piloto en 20 padres, dando
como resultado segun el coeficiente de alfa de cronbach 0,778 lo que indico

una confiabilidad aceptable del instrumento (ANEXO 03).
Procedimientos de analisis de datos.

Para analizar los datos se usaron técnicas como la encuesta e instrumentos

llamados cuestionario de encuesta con 20 preguntas, las cuales fueron
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2.6.

analizadas en el programa SPSS, mediante la escala de likert, con los datos
gue se obtengan pasaran a ser analizados y tabulados mediante tablas,
cuadros y graficos de tipo descriptivo, para estructurar e interpretar la
informacion; es importante sefialar que la estadistica es fundamental para
la ejecucion del analisis, como primer momento con la aplicacion de nuestra
prueba piloto, donde expondremos los resultados obtenidos y como
segunda etapa, durante la ejecucion de nuestro proyecto el cual constar de
un estudio de tipo transversal, nuestro instrumento serd aplicado a la
totalidad de la poblacién establecida, la cual para determinar la validez y la
confiabilidad se alcanzé un alfa de cronbach de 0.778, este valor expresa

una confiabilidad aceptable del instrumento.

Criterios éticos
Principio de beneficencia

Los padres que decidan participar en la investigacion, se les brindara toda
la informacién requerida para la correcta elaboracion de la investigacion,
ademas después de haber concluido la realizacién del estudio, si los padres
solicitaran los resultados, seran enviados por correo institucional, para que

ellos tengan acceso a su informacion.

Principio de justicia: La informacion que se obtenga de los encuestados

sera de caracter confidencial.

Principio de autonomia: Se solicitara a los padres de familia la aceptacion
del consentimiento informado, de esta forma podremos ejecutar la
evaluacion de manera correcta, y utilizar todos los datos que se han

obtenido para los resultados de la encuesta

Respeto: Se respetaran los criterios de la investigacion, la veracidad de la
informacion registrada y las normas establecidas para la elaboraciéon del

proyecto de investigacion.

Responsabilidad: Seremos responsables de la informaciéon que se
recolecte durante la elaboracion de nuestro proyecto, los avances seran
presentados en las fechas que se han establecido y cuidaremos la

privacidad de la informacion brindada por los encuestados.
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2.7.

Criterio de rigor cientifico
Credibilidad:

Se elaboré un prolongado trabajo basado en juicios criticos mediante un
instrumento de evaluacion el cual ya estuvo validado, ademas de realizarse
la prueba de confiabilidad de alfa de cronbach.

Transferibilidad

Se recolecto una amplia informacion de datos, describiendo los
acontecimientos detalladamente, recogiendo una cantidad adecuada de
informacion de diferentes fuentes.

Conformabilidad

La investigacibn se supervisO y asesor0 por los docentes a cargo,
existiendo una consistencia en el tiempo y en el contexto. Los datos fueron
explicados de forma correcta, y una reflexion sobre el proceso minucioso
de la investigacion.

Dependencia

Se dieron las pautas del reconocimiento de la evaluacion, registrando los

avances y el desarrollo de la investigacion.
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[ll. RESULTADOS
3.1. Resultados en tablas y figuras.

Tabla 1. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencién odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome

Frecuencia Porcentaje
TIPO 1: Definitivamente negativo. 6 3,0
TIPO 2: Levemente negativo. 25 12,5
TIPO 3: Levemente positivo. 74 37,0
TIPO 4: Definitivamente positivo. 95 47,5
Total 20 100,0

Fuente. Elaboracion Propia

Figura 1. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencién odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome.

50.0 47.5
45.0
40.0 37.0
¢ 35.0
@ 300
£ 250
3 200
S 15.0 12.5
10.0
50 3.0
0.0 ]
TIPO 1: TIPO 2: Levemente TIPO 3: Levemente TIPO 4:
Definitivamente negativo. positivo. Definitivamente
negativo. positivo.

W TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.

B TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.

Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla y el grafico 01, indica que el 37% de los nifios tuvieron un manejo
levemente positivo de la conducta, el 47,5% un manejo definitivamente positivo,

el 12,5% levemente negativo y el 3% definitivamente negativo.
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Tabla 2. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la relacion con el

paciente

Relacién TIPO 1:

nifo negativo.

Escala de Frank

TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4:

con el Definitivamente Levemente Levemente Definitivamente Total
negativo.  positivo. positivo.

% N % N % N % N %

N
Madre 6 3,6%
Padre 0 0,0%
Total 6 3,0%

22 13,3% 61 37,0% 76 46,1% 165 82,5%
3 86% 13 37,1% 19 54,3% 35 17,5%
25 125% 74 37,0% 95 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracién Propia

Figura 2. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la relacién con el

paciente.
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Madre Padre

B TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.

TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.

Fuente. Elaboracién Propia

En latablay grafico 2, Se muestra que la conducta de los nifios durante la atencién

odontoldgica, con la madre fue definitivamente positivo (46,1%) y con el padre

54,3%. Solo con la madre se identificd una conducta definitivamente negativa

(3,6%). Ademas, hay un mayor acompafiamiento de la madre (82,5%) y el padre

(17,5%)
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Tabla 3. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la edad del tutor.

Escala de Frank

Edad
TIPO 1: TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4:
del o o Total
wut Definitivament Levemente Levemente Definitivamente
utor
e negativo. negativo. positivo. positivo.
20- 25 4 5,8% 8 11,6% 21 30,4% 36 52,2% 69 34,5%
26- 30 0 0,0% 1 11,1% 6 66,7% 2 22,2% 9 4,5%
31- 40 2 6,1% 4 12,1% 16 48,5% 11 33,3% 33 16,5%
+ de 40 0 0,0% 12 135% 31 34,8% 46 51,7% 89 44,5%
Total 2 3,0% 16 125% 47 37,0% 57 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia

Figura 3. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la edad del tutor.
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En la tabla y grafico 3 indica, que en los tutores de 20 a 25 afios el 52,2% de los

ninos tuvieron una conducta definitivamente positiva y el 11,6% levemente

negativo, en los tutores de 26 a 30 afios el 66,7% tenian una conducta levemente

positiva, los tutores de 31 a 40 afos el 48,5% tuvieron una conducta levemente

negativa, los tutores mayores de 40 afios el 51,7% tuvieron una conducta

definitivamente positiva y el 13,5% levemente negativo.

34



Tabla 4. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencion odontolégica de la IEP N°108228 EX-COSOME, segun el grado de

instruccion del tutor.

Escala de Frank

Nivel de TIPO 1: TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4: Total
instruccion Definitivamente Levemente Levemente Definitivamente

negativo. negativo. positivo. positivo.
Primaria 0,0 20 25,0% 30 37,5% 30 375% 80 40,0%

Secundaria 231% 10 385% 10 385% O 0,0% 26 13,0%

0

6
Técnica 0 00% O 00% 20 66,7% 10 33,3% 30 15,0%
Universidad 0 0,0% 20 31,3% 20 31,3% 24 37,5% 64 32,0%
Total 0 30 20 12,5% 40 37,0% 34 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia

Figura 4. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencién odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el grado de

instruccioén del tutor.
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B TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.

TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.
Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla y grafico 4 indica que los tutores con grado de instruccion primaria, el
manejo de la conducta fue levemente positivo (37,5%), en los tutores con
secundaria se distribuyé en la conducta definitivamente negativo (23,1%),
levemente negativo (38,5%) y levemente positivo (38,5%), en el tutor con grado
de instruccion técnica prevalecié la conducta levemente positiva (66,7%), en los
tutores con grado de instruccion universitaria, el 37,5% tenian un manejo de

conducta definitivamente positivo.
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Tabla 5. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el sexo del nifio.

Escala de Frankl

Género TIPO 1: TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4:
del hijo Definitivamente Levemente Levemente Definitivamente
negativo. negativo. positivo. positivo.

Total

Femenino 4 3,5% 16 13,9% 41 35,7% 54 47,0% 115 57,5%
Masculino 2 2,4% 9 10,6% 33 38,8% 41 48,2% 85 42,5%
Total 6 3,0% 25 125% 74 37,0% 95 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia
Figura 5. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el sexo del nifio.

60.0%
48.2%

50.0% 47.0%
38.8%
40.0% 35.7%
30.0%
0,
20.0% 13.9%
10.6%
10.0%
? 3.5% 2.4%
0.0% [ —
Femenino Masculino

B TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.

TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.

Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla y grafico 5, Se observa que, de los 200 nifios, el 57,5% fueron del sexo
femenino, de esto el 47,0% tuvieron un manejo de la conducta definitivamente
positivo y un 3,5% un manejo de la conducta definitivamente negativo. El 42,5%
fueron de sexo masculino, de estos el 48,2% tuvieron un manejo de la conducta

definitivamente positivo.
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Tabla 6. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la comunicacion

tutor — paciente.

Escala de Frank

Comunicacién TIPO 1: TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4: Total
Tutor — paciente. Definitivame Levemente Levemente Definitivamente
nte negativo.  negativo. positivo. positivo.

Primera vez que Ud.
lleva a su nifio(a) al
dentista

No

Si
Platic6 sobre el
comportamiento
que deberia
presentar en el
consultorio
odontoldgico para
con el dentista

No

Si
Total

24% 17 103% 60 36,4% 84 50,9% 165 82,5%
5,7% 8 229% 14 40,0% 11 31,4% 35 175%

N B~

105% 4 21,1% 9 47,4% 4 21,1% 19 9,5%
22% 21 116% 65 359% 91 50,3% 181 90,5%
30% 25 125% 74 37,0% 95 47,5% 200 100,0%

AN

Fuente. Elaboracion Propia

Figura 6. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la comunicacion

tutor — paciente.
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B TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.
TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.
Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla y grafico 6 indica que los padres que llevaron por primera vez al
dentista, la mayoria presentaron un manejo de la conducta levemente positivo

(40,0%), y un manejo de la conducta definitivamente negativo (2,4%), mientras los
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gue no fueron por primera vez el 50,9% tuvieron un manejo de la conducta

definitivamente positivo.

De los padres que platicaron con sus hijos el 50,3% tuvieron un manejo de la

conducta definitivamente positivo, los tutores que no conversaron con el paciente

antes de la consulta, el 47,4% tuvieron un manejo de la conducta levemente

positivo.

Tabla 7. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la presencia

durante la consulta.

TIPO 1:

Escala de Frank

TIPO 2:

TIPO 3:

TIPO 4:

Presencia durante la consulta Definitivamente Levemente Levemente Definitivamente Total
negativo. negativo. positivo. positivo.
Preferiria estar Presente o
Ausente durante la atencidn
dental de su hijo(a)
Ausente 0 0,0% 1 250% 1 25,0% 2 50,0% 2 1%
Presente 6 3,1% 24 122% 73 37,2% 93 47,4% 198 99%
Razones para estar presente
en la consulta dental
Edad muy pequefia del nifio 2 7, 7% 2 7,7% 9 34,6% 13 50,0 13 6,5%
pr?g:;?n?;nq[g.mls,[a con el 3,6% 36% 14 50,0% 12  429% 28 14,0%
traf;ﬁ]‘gfr:?fgfnt‘; i‘g':tgaoh‘?}'o_ 1 42% 0 00% 8 333% 15 625% 24 12,0%
Su hijo se sentiria mejor si
usted estuviera presente en el 0 0,0% 19 19,6% 33 34,0% 45 46,4% 97 48,5%
tratamiento dental
El padre se sentiria mejor si
esta presente en la atencién 2 8,0% 3 12,0% 10 40,0% 10 40,0% 25 12,5%
dental.
Razones para estar ausente en
la consulta dental
Edad del nifio 0 0,0% 1 16,7% 50,0% 33,3% 6 3%
La presencia causa mal 0,0% 3 273% 4 364% 4 36,4% 11 5%
comportamiento del nifio
Total 6 3,0% 25 125% 74 37,0% 95 475% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla 7 se indica que, de los padres que prefieren estar presentes en la

atencion dental, el 47,4% tuvieron un manejo de la conducta definitivamente

positivo, mientras en los padres que preferian estar ausentes, el 50% tuvieron un

manejo de la conducta definitivamente positivo.

De las razones de los tutores para estar presente en la consulta dental, los que

pensaban que ayudan al dentista en el procedimiento el 50% tuvieron un manejo

de la conducta levemente positivo, los que previamente ha asistido al tratamiento

dental con su hijo, que pensaban que su hijo se sentiria mejor si usted estuviera
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presente en el tratamiento dental y el padre se sentiria mejor si estd presente en
la atencion dental, tuvieron un manejo de la conducta definitivamente positivo en
un 62,5%, 46,4% y 40,0% respectivamente.

De las razones para no estar presentes, fue que la edad del nifio no necesita la
presencia del padre el 50% de los nifios tuvieron un manejo de la conducta
levemente positivo, y cuando la razén de no presencia fue porque la presencia del
padre causa mal comportamiento del nifio, el 36,4% tuvieron un mejor manejo de

la conducta en un tipo definitivamente positivo.

Tabla 8. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el criterio del tutor.

Escala de Frank

TIPO 1:
Criterio del tutor Definitiv TIPO 2: TIPO 3: _T_II?O 4. Total
amente Levemente Levemente Definitivamente
negativ. = negativo. positivo. positivo.
0.
Comportamiento poco No 2 16% 16 128% 47 37,6% 60 48,0% 125 62,5%

colaborativo de su nifio(a) se Si 4 53% 9 12,0% 27 36,0% 35 46,7% 75

deba al ambiente de la clinica 37,5%

odontolégica

Usted cree que la edad de su No 3 2,1% 9 62% 53 36,6% 80 552% 145 72,5%

nifo se considere mas dificil de Si 355 16 29,1% 21 38,2% 15 27,3% 55

controlar en su consulta 27,5%

odontopediatrica

Usted cree que cuenta conla No 2 182% 4 36,4% 4 36,4% 1 9,1% 11 5,5%

capacidad de manejar la Si 4 21% 21 11,1% 70 37,0% 94 49,7% 189

conducta de su hijo(a) durante 94,5%

la atencion odontopediatrica

Total 6 30% 25 125% 74 37,0% 95 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia

En la tabla 8 se indica que, de los padres que consideran que el comportamiento
poco colaborativo de su hijo se debe al ambiente de la clinica el 37,5% de los
ninos tuvieron manejo de conducta positivo y los que no consideran que el
comportamiento poco colaborativo de su hijo se debe al ambiente de la clinica, el

46,7% tuvieron un manejo de conducta positiva.

Los padres que consideran que la edad de su nifio se considere mas dificil de
controlar en su consulta odontopediatrica el 55,5% tuvieron manejo positivo de la
conducta y en los que opinaron lo contrario el 91,8% de los nifios tenian un manejo

positivo de la conducta.
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De los padres que cree que cuenta con la capacidad de manejar la conducta de
su hijo(a) durante la atencion odontopediatrica, el 86,7% tuvieron un manejo
positivo de la conducta y los que opinaron lo contrario, el 45,5% tenian un manejo

de la conducta positiva.

Tabla 9. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la expectativa hacia

el operador.

Usted considera Escala de Frank

que su actitud TIPO 1: TIPO 2: TIPO 3: TIPO 4: Total

del odont6logo Definitivamente Levemente Levemente Definitivamente

es buenaen la negativo. negativo.  positivo. positivo.

consulta

odontopediatrica N % N % N % N % N %
Si 6 5,0% 24 250% 73 37,1% 94 47,7% 197 98,5%
No 0 0,0% 1 333% 1 33,3% 1 33,3% 3 1,5%
Total 6 3,0% 25 125% 74 37,0% 95 47,5% 200 100,0%

Fuente. Elaboracion Propia

Gréafico 9. Manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la

atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la expectativa hacia

el operador.

60.0%

50.0% 47.7%

. (]

37.1%

40.0% > 333% 33.3% 33.3%
30.0% 25.0%

20.0%

10.0% 5.0%

0.0%

0.0% [ | ’

Si No
B TIPO 1: Definitivamente negativo. B TIPO 2: Levemente negativo.

TIPO 3: Levemente positivo. TIPO 4: Definitivamente positivo.

Fuente. Elaboracién Propia

En la tabla y el grafico 9 indican que todos los padres consideraron que la actitud
del odontdlogo fue buena, y el 37,1% de los nifios tuvieron un manejo levemente
positivo de la conducta, el 47,7% un manejo definitivamente positivo, el 25%

levemente negativo y el 5% definitivamente negativo. Y de los que indicaron que
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no se encontro distribuidos proporcionalmente de un 33,3% en la escala de Frank

en el tipo 2, tipo 3 y tipo 4.

La mayoria los padres consideraron que la actitud del odont6logo fue buena, en

el 98,5% y el 1,5% que no fue buena la actitud del odont6logo

3.2.

Discusion de resultados
Se determing, el manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios

durante la atencion odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la
expectativa hacia el operador, se observa que el 37% de los nifios tuvieron
un manejo levemente positivo de la conducta, el 47,5% un manejo
definitivamente positivo, el 12,5% levemente negativo y el 3%
definitivamente negativo. Esto se asemeja con Afiasco A.° observo que el
género masculino fue positivo con el 44.18 %, seguido del nivel negativo
con el 33.72% y con el menor promedio porcentual en nivel definitivamente
negativo con el 10.46 %, en el sexo femenino un nivel positivo en un
43.65%, negativo en el 3298 % y un menor promedio porcentual
definitivamente negativo con el 2.91%. Para Bautista C.2 encontr6 que el
77,3% de los nifios tenian una conducta positiva, el 12,0% con una
conducta definitivamente negativa. Asimismo, Ruiz S.2 encontré que el
15.9% de las nifias que pasan por las consultas odontopediatricas en una
clinica odontoldgica tienen conducta levemente positiva a diferencia no
significativa de los nifios con el 9.7%, también con conducta levemente
positiva. Sin embargo, Bocanegra K.* hallé que el 62,5% presentaban bajo
miedo frente al tratamiento odontoldgico, el 21,9% presentaba alto miedo y
el 15,6% no presentaba miedo. Esto discrepa con Vargas E.*? que demostrd
gue el grado de ansiedad tiene relacion directa con la conducta de los nifios
con tratamiento dental. Estos resultados muestran que la mayoria de los
nifios se comportaron de manera adecuada 0 positiva en la situacion
evaluada, se resalta la importancia de comprender y abordar las posibles
causas o desafios que pueden contribuir a un manejo de la conducta
negativo en algunos nifios, con el objetivo de brindarles el apoyo adecuado
para desarrollar habilidades de comportamiento positivas.

41



La atencién odontoldgica es parte esencial del cuidado de la salud de los
nifios, y el manejo adecuado de su conducta durante las visitas al dentista
es esencial para asegurar experiencias positivas y exitosas. En este
contexto, los padres desempefian un papel crucial al acompaiiar y guiar a
sus hijos durante los procedimientos dentales, proporcionando el apoyo
emocional y la comunicaciéon efectiva necesaria para que los pequefios

sientan comodidad y seguridad.

En la presente investigacion en la cual se determiné el manejo de conducta
de los padres con sus nifios durante la atencién odontologica de la IEP
N°108228 Ex-Cosome, se muestra que la conducta con la madre fue
positiva 46,1% y con el padre 54,3%. Esto concuerda con Bautista C.8, Ruiz
S.13 y Aquino J.1° quienes encontraron que 77,3%, 46,2% y 51,1% de los
nifios mostraron conducta positiva frente a consulta. Por otro lado, Vargas
E.1?2 indica que los nifios con miedo a los instrumentos odontoldgicos se ven
afectados en su conducta, sin embargo, Bocanegra K. no encontré ningln
miedo lo cual no origina comportamientos negativos. Para Abbas A.°
encontré que el 98,3% estuvieron de acuerdo con las técnicas de manejo
del comportamiento y 97.0% padres acordaron que el dentista deberia
mostrar videos de técnicas de manejo del comportamiento para su
comprension y Sneha D.” hall6 en todos los grupos de edad, las técnicas
de "decir-mostrar-hacer" (TSD), refuerzo positivo y modelado en vivo como
las mas accedidas por los padres, la técnica menos aceptada fue mano
sobre la boca. Esto se discrepa con Afiasco A.° donde refiere que la
ansiedad de los padres se relaciona de forma significativa con la de los
nifios, a un comportamiento mas negativo de los nifios, la ansiedad de los
padres es mayor. Estas cifras nos demuestran que cuando los padres
transmiten confianza y tranquilidad, los nifios perciben la atencion
odontologica como algo normal y menos intimidante, asimismo, el uso de
estrategias de distraccion y una comunicacion clara y adaptada a su nivel
de comprensién ayuda a reducir la ansiedad y el miedo que pueden

experimentar.
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El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencién
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la edad del tutor, se
evidencio que en los tutores de 20 a 25 afios el 52,2% de los nifios tuvieron
una conducta definitivamente positiva y el 11,6% levemente negativo, en
los tutores de 26 a 30 afios el 66,7% tenian una conducta levemente
positiva, los tutores de 31 a 40 afios el 48,5% tuvieron una conducta
levemente negativa, los tutores mayores de 40 afos el 51,7% tuvieron una
conducta definitivamente positiva y el 13,5% levemente negativo. La
conducta definitivamente positiva de los tutores refleja su capacidad para
transmitir confianza y tranquilidad a sus hijos, asi como para brindar un
apoyo emocional adecuado durante los procedimientos dentales. Esta
actitud positiva contribuye a la comodidad y seguridad de los nifios durante
las atenciones odontoldgicas, promoviendo una experiencia satisfactoria y
exitosa, por ello es necesario realizar mas investigaciones donde
evidencien este objetivo, debido a que en este estudio no hubo resultados

respecto al tema.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencién
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el grado de
instruccion del tutor, indica que los tutores con grado de instruccion
primaria, el manejo de la conducta fue levemente positivo 37,5%, en los
tutores con secundaria se distribuyd en la conducta definitivamente
negativo 23,1%, levemente negativo 38,5% y levemente positivo 38,5%, en
el tutor con grado de instruccién técnica prevalecio la conducta levemente
positiva 66,7%, en los tutores con grado de instruccion universitaria, el
37,5% tenian un manejo de conducta definitivamente positivo. Para
Bocanegra K. el 10.24% los tutores obtuvieron nivel primario incompleto,
el 21.76% tuvo nivel primario completo, el 32% tuvo nivel secundario
incompleto, el 76.8% tuvo nivel secundario completo, el 10.24% obtuvo
nivel superior incompleto y el 12.8% obtuvo nivel superior completo. Esto
indica que aun hay espacio para mejorar el manejo de la conducta en este
grupo, brindandoles herramientas y recursos para abordar de manera mas
efectiva las necesidades emocionales y de comportamiento de sus hijos

durante las visitas al dentista.
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El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el sexo del nifio, se
observa que, el 57,5% fueron del sexo femenino, de esto el 47,0% tuvieron
un manejo de la conducta definitivamente positivo y un 3,5% un manejo de
la conducta definitivamente negativo. El 42,5% fueron de sexo masculino,
de estos el 48,2% tuvieron un manejo de la conducta definitivamente
positivo. Esto concuerda con Afiasco A.° donde encontré en el género
masculino una conducta positiva con un 44.18 %, seguido del nivel negativo
con el 33.72 % y el menor promedio porcentual en nivel definitivamente
negativo con el 10.46 %, en el género femenino un nivel positivo en un
43.65%, seguido de negativo en un 32.98 % y definitivamente negativo con
un 2.91%. Asimismo, Bautista C.28encontré que la conducta de los nifios fue
positiva, el 42,6% del sexo femenino y el 34,7% del sexo masculino, Ruiz
S.13 observé que el 15.9% de las nifias tienen una conducta levemente
positiva a diferencia no significativa de los nifios con el 9.7% con la misma
conducta. Esto discrepa con Aquino J.° quien observé que el género
masculino presento un comportamiento negativo en un 58.2% vy los
participantes del género femenino con un comportamiento positivo de
51.1%. Sin embargo, Sneha D.” encontrd en nifios y nifias que las técnicas
mas aceptadas fueron decir, mostrar, hacer, refuerzo positivo y modelado
en vivo, reflejando conductas positivas. Sin embargo, Vargas E.'2 encontré
gue los nifios y nifias presentan miedo a los instrumentos odontoldgicos, lo
cual aumenta su grado de ansiedad. Esto implica que los padres,
independientemente del género de sus hijos, tuvieron un comportamiento
adecuado y favorable durante las visitas al dentista, es importante destacar
gue este hallazgo demuestra que los padres tienen la capacidad de brindar
un apoyo sélido y efectivo a sus hijos, promoviendo asi una experiencia

positiva en el contexto de la atencion odontologica.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la comunicacién Tutor
— paciente, se observa que los padres que llevaron por primera vez al
dentista, la mayoria presentaron un manejo de la conducta levemente
positivo 40,0%, y un manejo de la conducta definitivamente negativo 2,4%,

mientras los que no fueron por primera vez el 50,9% tuvieron un manejo de
44



la conducta definitivamente positivo. Segln Bautista C.8 encontré que el
56,0% de los padres se encontraban ligeramente ansiosos y tenian hijos
con conducta positiva seguido de nifios con conducta negativa, nifios con
conducta totalmente negativa y solo un nifilo con una conducta totalmente
positiva. A su vez, Uziel N.® mostro que los adolescentes se mostraron mas
ansiosos cuando estaban acompafados por su padre, cuando su Ultima
visita al dentista fue hace mas de un afio, cuando no era el primogénito de
la familia y cuando el comportamiento de los padres en la clinica se definia
como tenso. Sin embargo, Aquino J.1° quien evidenci6 que en
acompafantes con ansiedad moderada los hijos presentaban
comportamientos negativos en un 37.3%, seguido de la ansiedad baja y
sus hijos presentaban comportamientos positivos. Por otro lado, Abbas A.°
menciona que la mayoria de padres estuvieron de acuerdo con las técnicas
de manejo conductual con 97,0% quienes acordaron que el odont6logo
debe mostrar videos de técnicas de manejo conductual para su
comprension, el 84,1% padres acordaron dar su consentimiento para el uso
de sedacién y anestesia. De igual manera Sneha D.” indicé que los padres
fueron mas receptivos a aquellas técnicas visualmente mas aceptables que
implicaban un manejo comunicativo, como decir, mostrar, hacer, refuerzo
positivo y modelado en vivo. Por ultimo, Bocanegra K.'! encontré que del
100% de los nifios que no presentaban ansiedad, el 43,4% de
acompafantes presentaban baja ansiedad y el 32,1% presentaban
ansiedad moderada. Los resultados indican que el género del nifio no
influyd en el manejo de conducta de los padres, lo que destaca la
importancia de un enfoque equitativo y orientado al cuidado dental de todos
los nifios, esto implica que los padres, independientemente del género de
los hijos, tuvieron un comportamiento adecuado y favorable durante las

visitas al dentista.

El manejo de conducta de los padres de familia con sus niflos durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la presencia
durante la consulta, se observa que, de los padres que preferian estar
durante la atencion dental, el 47,4% tuvieron un manejo de la conducta
definitivamente positivo, mientras en los padres que preferian estar

ausentes, el 50% tuvieron un manejo de la conducta definitivamente
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positivo. Esto se asemeja con Bocanegra K. quien encontré que el 83,6%
presentaban escaso o nulo miedo frente al tratamiento odontolégico de sus
nifios y el 16,4% presentaba medio o elevado miedo. Sin embargo, Aquino
J.1% indica que los acompafantes con ansiedad moderada, los hijos
presentaban comportamiento negativo con el 37.3%, seguido de los
acompafantes con ansiedad baja, los hijos presentaban comportamiento
positivo con el 29.4%, los acompafantes con ansiedad baja, los hijos
presentaban comportamiento negativo con el 10.8%. Asimismo, Bautista
C.8encontré que los resultados mostraron que el 56,0% de los padres se
encontraban ligeramente ansiosos, con el 44,0% de sus hijos con una
conducta positiva, el 56% de los padres ligeramente ansiosos, el 36,0%
relajado, sin manifestaciones de ansiedad, el 5,3% bastante ansiosos y
2,75% muy ansiosos e intranquilos. Esto discrepa con Aiiasco A.° hall6é que
la ansiedad de los padres fue de nivel elevado con respecto a la atencion
de sus hijos. Estas cifras demuestran que tanto la presencia como la
ausencia de los padres parecen tener un efecto positivo en el manejo de la
conducta durante la atencién dental, lo que indica que hay diferentes
enfoques que pueden ser efectivos dependiendo de las preferencias

individuales de los padres y las necesidades de sus hijos.

El manejo de conducta de los padres de familia con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el criterio del
tutor, se observa que, de los padres que consideran que el comportamiento
poco colaborativo de su hijo se debe al ambiente de la clinica el 37,5% de
los nifios tuvieron manejo de conducta positivo y los que no consideran que
el comportamiento poco colaborativo de su hijo se debe al ambiente de la
clinica, el 46,7% tuvieron un manejo de conducta positiva. Segin Abbas A.°
encontré que el 98.3% estuvieron de acuerdo con la técnica de manejo del
comportamiento y 97.0% padres acordaron que el dentista deberia mostrar
videos de técnicas de manejo del comportamiento para su comprension y
el 84.1% padres acordaron dar su consentimiento para el uso de sedacién
y anestesia. Al igual que, Sneha D.” los padres fueron mas receptivos a
aguellas técnicas visualmente mas aceptables que implicaban un manejo
comunicativo, como decir, mostrar, hacer, refuerzo positivo y modelado en

vivo. Sin embargo, Bocanegra K. mostré que los nifios que pasan por las
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consultas odontopediatricas tienen conductas definitivamente positivas.
Esto discrepa con Vargas E.'? quien encontré que el grado de ansiedad
tiene relacion directa con la conducta de los nifio con el tratamiento dental.
A su vez, Uziel N.%los resultados indican que los adolescentes presentaron
ansiedad dental debido a la preocupacion de la madre. Estos hallazgos
sugieren que, si bien algunos padres atribuyen el comportamiento de sus
hijos al ambiente de la clinica, esto no necesariamente se correlaciona con
el manejo de la conducta durante la visita dental. Es posible que otros
factores, como la comunicacion y la interaccion entre el personal de salud
y los nifios, también desempefien un papel importante en el manejo efectivo

del comportamiento.

IV. RECOMENDACIONES Y CONCLUSIONES.
4.1. Conclusiones.

e El manejo predominé la conducta de los padres con sus nifios durante la
atencion odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, es definitivamente
positivo, segun la investigacion realizada.

e El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la relaciéon con el
paciente, mostrando que con el padre los pacientes presentan una
conducta definitivamente positiva.

e EI manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontoldgica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la edad del tutor,
mostrando que los tutores de 20 a 25, pueden reflejar en sus nifios un mejor
manejo de conducta frente a la atencion odontoldgica.

e EI manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el grado de
instruccion del tutor, concluyendo que el grado de instruccion superior del
tutor ayuda a manejar mejor la situacién, por ende, la conducta de los
pacientes pediatricos a la atencion odontoldgica es levemente positivo.

e El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion

odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el sexo del nifio,
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siendo el sexo masculino el que mostr6 un manejo de conducta
definitivamente positivo.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la comunicacion tutor
— paciente, concluyendo que existe un manejo definitivamente positivo de
la conducta frente a los tratamientos, cuando hay una previa comunicacion
del paciente y su tutor sobre la atencién en odontologia.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la presencia durante
la consulta, con lo que se concluye que existe una conducta definitivamente
positiva entre la presencia o ausencia del tutor en los tratamientos
odontologicos.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontologica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun el criterio del tutor,
concluyendo que existe un manejo definitivamente positivo de la conducta
de los pacientes, independientemente de la edad, del sexo, o de otros
factores.

El manejo de conducta de los padres con sus nifios durante la atencion
odontolégica de la IEP N°108228 Ex-Cosome, segun la expectativa hacia
el operador, el cual fue definitivamente positivo, cuando tanto paciente
como tutor presentan una buena expectativa de los tratamientos

odontoldgicos.

4.2. Recomendaciones.

Se recomienda continuar con las investigaciones en torno a este tema ya
gue la informacién es limitada en cuanto al manejo de la conducta de los
nifos durante la atencion odontologica, ya que quedan espacios que
pueden ser profundizados en trabajos posteriores.

Por otro lado, se recomienda que los especialistas en odontopediatria
conozcan con base estadistica los porcentajes de conductas que presentan
los pacientes pediatricos, para poder crear estrategias de trabajo y conocer
las diferentes técnicas de manejo de conducta, para lograr obtener una
mejor atencion odontopediatrica.
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e A los estudiantes de Estomatologia, tener empatia ya que es fundamental
cuando se trata de pacientes pediatricos, quienes pueden estar asustados
0 ansiosos, tratar de poner en practica la empatia y la paciencia en todas

tus interacciones con los pacientes.
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ANEXQOS: ANEXO 01 — CARTA DE PRESENTACION DE LA USS

S | UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

“Afio del Bicentenario del Perd: 200 aiios de independencia™

Pimentel, 24 de noviembre del 2021
Sr.
Carlos Alfredo Chang Jiménez
Director
LE. N°108228 Ex-Cosome
Ciudad.
Asunto: Presento a la(s) Seta.ls) GONZALES ROMERO MARY YUCET y ARRASCUE

BUSTAMANTE ANJELA YUDITH estudiante (s) de Estomatologia para elaborar
el desarrollo de su Tesis denominada: *MANEJO DE CONDUCTAS DE LOS
PADRES DE FAMILIA CON SUS NINOS DURANTE LA ATENCION
ODONTOLOGICA DE LA LE. N°108228 Ex-Cosome.”

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo, a nombee de la Universidad Sefior de
Sipdn, Facultad de Ciencias de la Salud y a la vez presentar al GONZALES ROMERO MARY
YUCET con DNI: 71580418 Codigo universitario: 2171802346 y ARRASCUE BUSTAMANTE
ANJELA YUDITH con DNI: 74303640 Codige universitario: 2171800410 del IX ciclo de la
Escuela de Estomatologia, quien(es)se encuentra(n) apto(s) para gecutar su Tesis denominada
MANEJO DE CONDUCTAS DE LOS PADRES DE FAMILIA CON SUS NINOS DURANTE
LA ATENCION ODONTOLOGICA DE LA LEN®108228 Ex-Cosome.

Esta actividad académica esta consignada en el plan de estudios y tiene la finalidad de que ¢l
estudiante corrobore los conocimientos adquiridos a la fecha, en escenanos del entormo laboral
relacionado con su especialidad. Para ello, solicitamos su autorizacion., a fin de que se le brinde las
facilidades necesanias dentro de su institucion y en coordinacion con su persona para la gecucion del
proyecto.

En espera de su atencidn a la presente, aprovecho la oportunidad para expresarle mu
consideracion y estima personal.

Cordialmente,

ADMISION E INFORMES
074 481610 - 074 481632
CAMPUS USS

Km. 5, carrétera a Pimente!

Directoea (¢) Escuelh de Estomatologia ~ -"i¢i@yo, Peru

wWww.uss.edu.pe



ANEXO 02 — CUESTIONARIO

CUESTIONARIO:

El presente cuestionario forma parte de un trabajo de investigacidn. Los resultados obtenidos a
partir de este seran utilizados para evaluar LA EFICIENCIA DE CONDUCTA DE LOS PADRES DE
FAMILIA CON SUS NINOS DE LA I.E.P N°108228 EX-COSOME EN SU PRIMERA CITA
ODONTOLOGICA, por lo que solicito su participacién respondiendo cada pregunta con la mayor
sinceridad posible. Instrucciones: Por favor marque con un aspa (X) la respuesta que considere
correcta. Recuerde que debera escoger UNA sola respuesta.

1. ¢Cudl es su relacion con el niio? (] Preparatoria
[] Padre (] Universidad
[J Madre (] Posgrado
2. ¢éQué edad tiene usted? [l Técnica
[] -de20 5. ¢Cual es el género de su hijo?
(] 20-25 [ Hombre
[0 26-30 ] Mujer
0 31-40 6. ¢Esla primera visita al dentista?
[ +ded0 0 Si
3. ¢Qué edad tiene su hijo? ] No
0 2-4 7. Antes de reservar la cita
[0 5-6 odontoldgica previa para su hijo.
[ 7-8 éplatico sobre el comportamiento
1 9-10 que deberia presentar en el
7 +del0 consultorio odontoldgico para con
4. ¢Cudl es su nivel de instruccién? el operador?
[J Primaria s
[] Secundaria - NO
8. Durante la atencion odontolégica de su nifio, seguin la escala de Frankl ¢Cuadl fue su
conducta?
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Modelo de Frankl sobre tipos de conducta del paciente pediatrico

Categoria
Definitivamente negativo

Levemente negativo

Levemente positivo

ESCALA DE COMPORTAMIENTO DE FRANKL

Descripcién —
: o &
Rechaza el tratamiento AR
B

Llanto intenso =
Movimientos fuertes de las extremidades
No es posible la comunicacién verbal Comportamiento agresivo

Rechaza el tratamiento =
R : A

Movimientos leves de las extremidades /@ G

Comportamiento timido-bloquea la comunicacién \ v

Acepta y acata algunas érdenes
Llanto monoténico

Acepta tratamiento de manera cautelosa
Llanto esporadico Eoe—

Definitivamente positivo

Es reservado & &
Se puede establecer comunicacién verbal N
Fluctia facilmente entre levemente negativo y levemente =
positivo

Cooperacién A=
Buena comunicacién < £\
Motivacién e interés por el tratamiento b ‘/’/’f
Relajacién y control de las extremidades ey

9. ¢Si

le dieran

TIPO 1: Definitivamente negativo.

TIPO 2: Levemente negativo.

TIPO 3: Levemente positivo.

TIPO 4: Definitivamente positivo.

la opcién, que

preferiria estar Presente o Ausente
durante la
atencion dental de su hijo?

[

Presente

[] Ausente

Si desea estar presente en la atencion
dental, pasar a la siguiente pregunta, si
desea estar ausente en la atencidon dental,
pasar a la pregunta 11.

(] El nifio es muy pequefio
para  asistir solo al
tratamiento dental.

(] Previamente ha asistido al

tratamiento dental con su
hijo.

11. ¢Cuales son sus razones para estar
ausente en la consulta dental?

[J La presencia de los padres
10. éCudles son sus razones para estar puede causar el mal
presente en la consulta dental? comportamiento del nifio.

[1 Usted se sentiria mejor si [J El nifio tiene edad para
estd presente en la atencion recibir el tratamiento por si
dental. solo.

[J Su hijo se sentiria mejor si [J  Previamente ha asistido al
usted estuviera presente en tratamiento dental con su
el tratamiento dental. hijo.

[J Las presencias de los padres

pueden ayudar al dentista
con el procedimiento.

12. {Cree Ud. que el comportamiento
poco colaborativo de su nifio se
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deba al ambiente de la clinica
odontoldgica?

[l Sl

[l NO

13. Usted cree que la edad de su nifio se
considere mas dificil de controlar en
su consulta odontopediatrico.

[l Sl
[l NO

14,

15.

éUd. Cree que cuenta con la
capacidad de manejar la conducta
de su hijo durante la atencién
odontopediatrica?

Sl

7 NO
Usted considera que su actitud del
odontdlogo es buena en la consulta
odontopediatria.

oSl

7 NO
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MANEJO DE
CONDUCTA DE LOS
PADRES DE
FAMILIA CON SUS
NINOS DURANTE
LA ATENCION
ODONTOLOGICA DE
LA I.LE.P N°108228
EX-COSOME -
CHICLAYO

El presente cuestionario forma parte de un
trabajo de investigacion. Los resultados
obtenidos a partir de este seran utilizados
para evaluar LA EFICIENCIA DE
CONDUCTA DE LOS PADRES DE FAMILIA
CON SUS NINOS DE LA |.E.P N°108228 EX-
COSOME EN SU PRIMERA CITA
ODONTOLOGICA, por lo que solicito su
participacion respondiendo cada pregunta
con la mayor sinceridad posible.
Instrucciones: Por favor lea
minuciosamente cada pregunta y
seleccione la respuesta que considere
correcta. Recuerde que debera escoger
UNA sola respuesta.

Iniciar sesion en Google para guardar lo que
llevas hecho. Mas informacion

*Obligatorio

Correo *

Tu direccio”

& . . .

1. ¢Cual es su relacion con el nino?

O Padre
(O Madre

2. ;Qué edad tiene usted?

O 20-25
O 26-30
O 31-40
(O +de40

3. ;Qué edad tiene su hijo(a) ?

O 68
O 910
O +de10

4. ;Cual es su nivel de instruccion?

(O Primaria
(O Secundaria
(O Preparatoria
(O Universidad
(O Posgrado

(O Técnica
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5. ¢Cual es el género de su hijo?

(O Masculino

(O Femenino

6. (Es la primera vez que Ud. lleva a su
nifio(a) al dentista?

ONo
O si

7. Antes de reservar la cita odontologica
previa para su hijo (a). ¢platicé sobre el
comportamiento que deberia presentar
en el consultorio odontoldgico para con
el dentista?

O si
ONo

8. Durante la atencion odontolégica de
su nino(a), segtin la escala de Frankl
¢Cual fue su conducta?

ESCALA DE COMPORTAMIENTO DE FRANKL

Categoria Descripricn =)
Definkiamente negativo  Rechaz ¢ taamisnw. Y
arto imweso =
Movimieatos foencs de s stremdodes
» P Py

* o
MouiTiestos es de s extremidaces G 0
1
ALESta ¥ 330 BiguTs rdtnes =
Larto mosctanes
2 v
Lanto exporiien g
T resmriado 2w
Se punde establecor Comuncacén werse “.-
pesitiv
-
Bumny comuncaciin ~ L
MOUvSC € erés por e Y ammieo -

Beiajacian y comtal de s mntreritates

su nifio(a), segun la escala de Frankl
¢Cual fue su conducta?

ESCALA DF COMPONTAMIENTO DE FRANKL

Catogoria Dewripcién Ko\
DefRNNWNTe NOgAtvD Aot o atamierts 5
Lento Imerso N

Monirmvmnton army de oy st ramidades
N0 a8 posit e b comuniiackin vorbel Comportanionto agreshe.

. =
MV mrbon e de o mntre siidaes ,’O 0
¥ l + \ 1\
Acwpay acata dginas At A

Umto moneeénks

egath

Levermente positivo AAPER Ul TAD O MarCIa Ul e
Urlo waporvn —a
L miwrade L%
5 poade eyiblacer comunica on bl '
Factun HChments 0o Nvamerts sagstho v lowmante
rovew

-

Oadin b .

R Oy S e e P R O

,:"‘,
Baoa comuncacion A
Al
ek gacion v atrol o | antremidades S

(O TIPO 1: Definitivamente negativo.
(O TIPO 2: Levemente negativo.
(O TIPO 3: Levemente positivo.

(O TIPO 4: Definitivamente positivo.

9. ¢Si le dieran la opcion, que preferiria
estar Presente o Ausente durante la
atencion dental de su hijo(a)?

(O Presente

O Ausente

Si desea estar presente en la atencion
dental, pasar a la siguiente pregunta, si
desea estar ausente en la atencion
dental, pasar a la pregunta 11.
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10. ;Cuales son sus razones para estar
presente en la consulta dental?

O Usted se sentiria mejor si esta
presente en la atencién dental.

Su hijo se sentiria mejor si usted
(O estuviera presente en el tratamiento
dental.

Las presencias de los padres pueden
O ayudar al dentista con el
procedimiento.

O El niflo es muy pequefio para asistir
solo al tratamiento dental.

O Previamente ha asistido al
tratamiento dental con su hijo.

11. ;Cuales son sus razones para estar
ausente en la consulta dental?

La presencia de los padres puede
(O causar el mal comportamiento del
nino.

O El nifio tiene edad para recibir el
tratamiento por si solo.

O Previamente ha asistido al
tratamiento dental con su hijo.

12. ;Cree Ud. que el comportamiento
poco colaborativo de su nifio(a) se deba
al ambiente de la clinica odontoldgica?

Q si
ONo

Enviar

12. iCree Ud. que el comportamiento
poco colaborativo de su nifio(a) se deba
al ambiente de la clinica odontoldgica?

O si
OND

13. Usted cree que la edad de su nifio se
considere mas dificil de controlar en su
consulta odontopediatrica.

O si
OND

14. ;Ud. Cree que cuenta con la
capacidad de manejar la conducta de su
hijo(a) durante la atencién
odontopediatrica?

O si
O No

15. Usted considera que su actitud del
odontélogo es buena en la consulta
odontopediatrica.

O si
ONo

Este formulario se creé en UNIVERSIDAD SENOR DE
SIPAN. Notificar uso inadecuado
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ANEXO 03 - PRUEBA PILOTO

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos Valido 20 100,0
Excluido 0 ,0

Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
778 14

La prueba de confiabilidad se realizdé con 20 encuestados (N=20), el coeficiente

de alfa de Cronbach fue de 0,778 el valor indica una confiabilidad aceptable del

instrumento. Base de la prueba piloto

1 2 31415 6 7 8 9 |10 |12 |13 | 14 | 15
1 1 3 1| 4] 2 2 1 1 1 3 1 1 1 1
2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1
3 2 2 1 2 2 1 1 1 1 2 1 1 1 1
4 1 5 1] 4 1 1 1] 4 1 2 1 1 1 1
5 1 3 1 1 2 2 2 3 1 2 2 2 1 1
6 2 2 1 3 1 2 1 3 1 2 1 2 1 1
7 2 3 1 1 1 2 1 2 1 2 1 1 1 1
8 1] 4 1] 4 1 2 2 2 1 2 2 1 1 1
9 2 2 1|4 ] 2 1 1 3 1 2 2 1 1 1
10 | 1 2 2 2 1 1 1 3 2 2 2 2 2 2
11| 2 3 1| 4] 2 2 2 3 1 3|2 1 2 1
12 | 1 3 1 2 2 2 2 2 2 3 1 1 1 1
13| 2 2 1|4 ] 2 1 1 2 2 2 1 1 1 1
14 | 1 2 3 1 2 1 1 3 1 2 1 2 1 1
15| 1 3 1 3 2 1 2| 4 1 3| 2 2 1 1
16| 2 | 4 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2
17 | 2 5 1 3 2 2 1] 4 1 3| 2 2 1 1
18| 2 | 4 2 1 2 2 1] 4 1 51| 2 2 1|2
19| 2 5 2 3 2 1 2| 4 2 | 4 1 2 2 2
20 | 2 5|13 ] 4|2 2 2| 4 2 51| 2 2 2 2
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I.E.N° 10828-EX COSOME

UNION- TRABAJO-DISCIPINA
"Ano del Fortalecimiento de la Soberania Nacional'

-

Chiclayo,18 de mayo 2022

OFICIO N° 030 -2022- |. E. N° 10828-EX-COSOME/D.

SENORA: PAOLA LA SERNA SOLARI
Directora de la Escuela de Estomatologia de la Universidad Sefior de Sipdan. Ciudad.

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EJECUCION DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION

REF.  Exp.291-2022,del 13-05-2022.

Es grato dirigirmea Ud., para expresar mi saludo cordial anombre delaComunidad Educativade la
I.LE.N"10828-Ex COSOME.

Habiendo recibido la expresion deinterés vuestra, es de nuestra especial atenciéon contribuir al
desarrollo de lapedagogia con el desarrollo deejecucion del proyecto de

MANEJO DE CONDUCTA DE LOS PADRES CON SUS NINOS DURANTE LA ATENCION ODONTOLOGICA
DELAILLE.PN'108228 EX-COSOME-CHICLAYO 2022.

Mi despacho autoriza a las estudiantes: GONZALES ROMERO MARY YUCET,identificadacon DNI:
71580418,C6d. 2171802346 y ARRASCUE BUSTAMANTE ANJELA YUDITH, identificadas con
DNI:74303640,C6d. 2171800410 del IX ciclo, de la Escuela de estomatologia de laUniversidad Sefor
de Sipan, aquelleven a cabo el proyecto de investigacion.

Sin otro particular, hago propiciala ocasion parareiterarle muestras demi especial consideracion y
estima.

Atentamente,

IE./N" 10828-EXC OSOME

Dr.CACJ/D.
Bach YRCG/Sec.\V.

Fecha de Creacion Res.N*01596 del 15-08-1975

Primaria:COD.MOD.N°0478552-COD.I.LN"275909
Av. Manuel Arteaga N° 351-Urb. Los Parques~-Chiclayo-Peru



