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Resumen

El objetivo fue determinar la relacidén entre actitud y conocimiento sobre el manejo
de la conducta del paciente pediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS,
2023. El estudio fue bésico, el disefio fue observacional, de corte transversal,
correlacional. La muestra estuvo conformada por 292 alumnos del séptimo, octavo
y noveno ciclo de Estomatologia, se empleo la técnica de encuesta y el instrumento
los cuestionarios cuya validez se realiz6 por expertos y la confiabilidad mediante
alfa de Cronbach y Kuder de Richardson obteniendo con un valor de 0.834 y 0.829
siendo un coeficiente alto. Los resultados mostraron que el 52.4% presentaron
conocimiento medio, al analizar la actitud se encontr6 que 79.0% tienen una actitud
positiva, segun el sexo se encontré que las féminas tuvieron un conocimiento de
nivel medio (24.0%) con actitudes positivas (45.9%), en el sexo masculino el
conocimiento fue mayor en el nivel medio (20.1) con actitudes positivas (33.2%),
segun la edad de 20-23 afios tuvieron un conocimiento medio (19.7%) con actitudes
positivas (30.1%) y en el ciclo académico los alumnos del VII ciclo tuvieron un
conocimiento medio (19.1%) con actitudes positivas (30.1%). Se concluye que
existe relacién significativa entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la

conducta del paciente pediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023.

Palabras Clave: Conocimiento, actitud, conducta.



Abstract
The objective was to determine the relationship between attitude and knowledge
about pediatric patient behavior management by USS Stomatology students, 2023.
The study was basic, the design was observational, cross-sectional, correlational.
The sample consisted of 292 students of the seventh, eighth and ninth cycle of
Stomatology, the survey technique was used and the instrument was the
guestionnaires whose validity was carried out by experts and the reliability by means
of Cronbach's alpha and Richardson's Kuder obtaining a value of 0.834 and 0.829
being a high coefficient. The results showed that 52.4% presented medium
knowledge, when analyzing the attitude it was found that 79.0% have a positive
attitude, according to sex it was found that females had a medium level knowledge
(24.0%) with positive attitudes (45. 9%), in the male sex the knowledge was higher
in the medium level (20.1) with positive attitudes (33.2%), according to the age of
20-23 years they had a medium knowledge (19.7%) with positive attitudes (30.1%)
and in the academic cycle the students of the VII cycle had a medium knowledge
(19.1%) with positive attitudes (30.1%). It is concluded that there is a significant
relationship between attitude and knowledge about pediatric patient behavior

management by USS Stomatology students, 2023.

Key words: Knowledge, attitude, behavior.
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l. INTRODUCCION
Actualmente la Academia Americana de Odontologia Pediatrica®’ (AAPD) ha
incluido en sus pautas enfoques farmacoldgicos y no farmacoldgicos para
manejar el comportamiento de los nifios ansiosos durante los procedimientos
dentales. Estos enfoques tienen como objetivo cuidar la salud y proteccién de
los pacientes, minimizando el malestar, dolor fisico y trauma psicolégico.
Ademas, buscan controlar el comportamiento y movimientos que impidan la
finalizacién del procedimiento dental, asegurando que el paciente pueda
regresar a un estado de salud que permita darle el alta de acuerdo con los
estandares aceptados.
A nivel mundial, en Arabia Saudita, se informé que 528 dentistas empleaban
técnicas menos aversivas, reportando una significativa reduccién en el uso del
método de mano sobre la boca?. En Estados Unidos y Canada, 2467
profesionales de odontologia pediatrica utilizan técnicas de manejo conductual,
destacandose la comunicacion no verbal y técnicas avanzadas con la presencia
de los padres, lo cual favorece el procedimiento dental. En Nigeria, Mohamed
B“. en 2018 evalu6 a 50 estudiantes de odontologia, quienes demostraron buen
conocimiento tedrico sobre las técnicas conductuales en nifios, aunque la
aplicacion préctica resultd mas compleja. Se recomienda que la capacitacion
incluya demostraciones clinicas y, de ser posible, procedimientos complejos.
La Asociacion Latinoamericana de Odontopediatria (ALOP)® enfatiz6 que los
dentistas y los estudiantes que atienden a nifios deben conocer diversas
estrategias para adaptarse al comportamiento. En la mayoria de las situaciones,
es vital evaluar de manera correcta el nivel de desarrollo del nifio, su actitud y
temperamento para anticipar su reaccion al tratamiento. Por otro lado,
investigaciones realizadas en Huancayo® y Huanuco’ mostraron que el
conocimiento que poseen los alumnos en estas regiones es, en su mayoria,
deficiente.
Por este motivo, la presente investigacion se considera de vital importancia para
evaluar el nivel de conocimiento en el manejo de conducta de pacientes
pediatricos por parte de los estudiantes de Estomatologia, asimismo los

docentes de la escuela de estomatologia de la USS fomentan competencias en



los estudiantes a través del desarrollo clinico del curso de Odontopediatria.
Los trabajos previos a nivel internacional: Shindova M., et al®. en Brasil, 2022.
En su investigacion descriptiva, observacional y transversal en una poblacion
de 283 internos a quienes se les recolectd los datos con un cuestionario. Se
encontré que las técnicas de conducta mas aceptadas por los alumnos del IV al
X ciclo fueron la comunicacién no verbal, sefiales de parada, refuerzo positivo
(RP) y decir-mostrar-hacer (TSD). En cuanto a las técnicas de desensibilizacion
solo la aceptabilidad de la modelizaciébn aumentd significativamente, pasando
de estar "de acuerdo” a estar "totalmente de acuerdo" (p=0,011). Concluyendo
gue el conocimiento de los estudiantes fue favorable.

Shindova M°. en Bulgaria, 2022. En su estudio basico, observacional en 118
pacientes, el instrumento utilizado fue la encuesta. Se encontro que las técnicas
mas utilizadas fueron el "Tell-show-do", el refuerzo positivo y las sefiales de
parada fueron consideradas las técnicas mas utilizadas por mas del 50% de los
participantes, menos del 7% de los encuestados informaron del uso de la
desensibilizacién, la reestructuracion cognitiva y la inhibicion latente.
Concluyendo que los estudiantes tienen un conocimiento y uso de técnicas
regular.

Onyejaka N., et al*®. en Nigeria, 2021. En su investigacion descriptiva,
transversal, no experimental en una muestra de 167 estudiantes a quienes se
les entregd como instrumento el cuestionario. Se encontré que los alumnos
conocian acerca de la técnica de "contar-mostrar-hacer”, mientras que unos
pocos (26 [15,6%]) conocian la técnica de "desensibilizacion". (110 [56,9%])
también utilizaron la técnica de "contar-mostrar-hacer”, mientras que siete
(4,2%) utilizaron la técnica de desensibilizacion. Hubo una asociacion
significativa entre la edad, el uso de la técnica de "refuerzo positivo" (P = 0,02)
y la "facilidad de uso". Concluyendo que los estudiantes tienen buenos
conocimientos.

Raju G., et al'. En India; 2020. En su estudio descriptivo, observacional en una
muestra de 280 estudiantes a quienes se les evalGa con una encuesta. Se
encontré que estudiantes de ultimo afio tenian un acceso limitado al manejo de
pacientes pediatricos. Los refirieron que la ansiedad con las que llegan los

pacientes y el miedo a las agujas son uno de los problemas mas comunes
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(75,3%), la forma mas comun de TMO que observaron los estudiantes de la UG
fue la técnica decir- mostrar- hacer (67,3%), que hizo que los pacientes
pediatricos se familiarizaron con el montaje dental. Concluyendo que los
estudiantes de ultimo afio necesitan mas exposicién y mejor experiencia para
tratar a los pacientes pediatricos.

A nivel nacional: Mazén G., et al*2. en Per(1,2020. Realizaron un estudio basico,
no experimental, transversal en una muestra de 125 estudiantes, y como
instrumento se utilizo el test. Se encontr6 que el conocimiento y la atencién que
brindan es regular, segun el género fueron los hombres lo que tuvieron un mayor
problema y dentro de las técnicas mas utilizadas fue el de la modificacion en
decir, mostrar, hacer y las que muy pocas veces utilizaron fue mano sobre la
boca, modelamiento e inmovilizacién. Concluyendo que los estudiantes tienen
un conocimiento y practicas regulares.

Valenzuela A., et al*3. en Per(, 2020. Su metodologia fue cualitativa, de enfoque
fenomenoldgico de tipo trascendental en un total de alumnos qué se les aplico
la entrevista. Los resultados mostraron que los estudiantes tienen dificultades
para poder saber que técnicas de conducta aplicar en la préactica
preprofesionales de odontopediatria en el conocimiento tedrico y practico
durante la formacién profesional, ha sido enfocado mayormente en el adulto
manifestando dificultar al atender a nifios. Concluyendo que los alumnos tienen
conocimientos tedricos, pero requieren mayor practica.

Mendoza J'4. en Lima, 2019. La metodologia fue descriptiva, transversal y
prospectiva en una muestra de 100 estudiantes de odontologia. Se encontrd
gue el conocimiento en técnicas de manejo de la conducta en odontopediatria
fue bajo 44%, medio 34% Yy alto 22%, segun el sexo femenino presentaron un
conocimiento bajo 47.1%, masculino 36.7%, respecto al ciclo académico los
alumnos del IX presentaron un bajo conocimiento 56%, X ciclo conocimiento
medio 36.0%. Concluyendo que el nivel de conocimiento en técnicas de manejo
de conducta fue bajo.

El conocimiento es la capacidad de comprender y adquirir informacion relevante
para interpretar una realidad o situacion. Se caracteriza por la relacion
significativa entre el sujeto (quien conoce) y el objeto (lo que se conoce). Este

proceso de adquisicion de conocimientos se desarrolla a lo largo de la vida
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mediante diversas experiencias y aprendizajes, los cuales estan
intrinsecamente vinculados con la realidad circundante?®.

La importancia del conocimiento radica en su capacidad para facilitar la toma de
decisiones sensatas, especialmente en situaciones adversas, permitiendo la
resolucion efectiva de problemas. En el contexto educativo, las instituciones
deben centrarse en inculcar una mentalidad positiva en los estudiantes,
especialmente en campos como la salud, donde el conocimiento forma la base
de la practica profesional. Existen tres tipos de conocimientos los cuales se
mencionan a continuacion.

Acientifico, es un tipo de conocimiento que se adquiere de manera intuitiva y
cotidiana, sin necesidad de un estudio formal o metodologico. Este conocimiento
se basa en la experiencia diaria y en la capacidad de deduccion sencilla, lo que
permite a las personas entender y explicar ciertos aspectos de la realidad sin
recurrir a la ciencia®®.

Precientifico, es un tipo de conocimiento que se encuentra en un estado
intermedio entre el conocimiento acientifico (0 comun) y el conocimiento
cientifico. Se caracteriza por basarse en deducciones, observaciones y teorias
gue aun no han sido validadas o refutadas mediante métodos cientificos
rigurosos?®.

Cientifico, es un tipo de conocimiento sistematico y estructurado que se obtiene
a través de la aplicacion del método cientifico. Este conocimiento se basa en la
observacién, experimentacion, analisis y validacion de hipétesis, lo que permite
llegar a conclusiones verificables y reproducibles?®.

Las técnicas de manejo de conducta, es un componente esencial de la habilidad
en la odontologia pediatrica y es crucial para el éxito del tratamiento en los nifios,
empleando diferentes habilitades para interactuar con ellos, lograr que el nifio
se sienta seguro y sin temores es el punto clave para una correcta atencién
dental, teniendo el control y la aceptacion en estos procedimientos el paciente
pondra de su parte y se llevara a cabo una correcta atencion sin miedo y
ansiedad.

Estas técnicas son realizadas por los dentistas y estudiantes al momento de
atender a un paciente pediatrico para establecer lazos de confianza, amabilidad,

seguridad para una correcta atencion de calidad odontolégica, con la finalidad
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de ensanchar familiaridad entre el odontdlogo y el paciente, sembrando la
cualidad positiva hacia la salud bucodental.

Comprenden un conjunto de métodos disefiados para fortalecer las capacidades
de enfrentamiento del nifio, el objetivo es conseguir que el nifio acepte y se
muestre dispuesto al cuidado dental, y finalmente minimizar su percepciéon de
que el entorno dental puede ser intimidante o amenazante?®.

El objetivo principal es desarrollar conductas de acuerdo al escenario que el
profesional se encuentre, construyendo una conexion positiva y de confianza
para realizar tratamientos éptimos en el rubro de la odontologia®®.

El lenguaje pediatrico en sus pautas comunicativas sirve para forjar familiaridad
y la colaboracién necesaria durante la visita de un paciente, las palabras deben
ser claras, breves y sencillas para el lenguaje coloquial entre las personas
involucradas. Al iniciar una conversacion con los nifios es importante comenzar
con un cumplido que haga sentir alegre a la persona y realizar preguntas
abiertas que eviten respuestas temerosas. Esta funcion radica principalmente
en el odontologo y asi evitar desconciertos entre las partes implicadas.

El lenguaje del profesional de la salud debe ser coloquial, utilizar un enfoque
acorde a las edades de los pacientes y de esa manera generar seguridad.
Existen escenarios donde no se maneja una correcta comunicacion y conlleva
a que los nifios tengan el temor de visitar un consultorio odontoldgico, estos
factores deben erradicarse con la ética profesional de cada experto a fin de
contribuir a la salud de las personas?’. Los términos mas utilizados en este rubro
son las herramientas de pieza de mano, succién, equipo de rayos, radiografia,
algodon, fluor, limas, entre otros, instrumentos esenciales para el correcto
tratamiento de los pacientes.

El material didactico esta dirigido principalmente a los nifios teniendo como
herramientas materiales pintorescos que sirven para atraer la atencién del nifio
al momento de la atencion. Los materiales mas utilizados para este proceso son
los libros, cuentos, graficos, ilustraciones, caricaturas, mufecos, videos, musica,
entre otros, cumpliendo un rol importante en la atencién bucal®’.

La visita introductoria en el consultorio odontoldgico en la actualidad es de suma
importancia, no solamente cuando se tenga una molestia, sino implementar un

cuidado rutinario para poseer una buena cavidad bucal.
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La finalidad de las visitas es generar confianza y seguridad en los pacientes, el
odontdlogo debe estar preparado ante los diferentes comportamientos de los
nifios que son impredecibles y saber actuar ante ellos'’.

La presencia de los padres al momento de la extraccion de un diente es
importante, debido a que haran sentir a su hijo seguro y protegido en el
consultorio, como también existen los casos donde los pacientes ingresan solos
sin mostrar ningln tipo de miedo*®

El comportamiento idéneo de los padres en la clinica odontolégica debe ser
delicado, es decir, sin realizar gestos, no decir palabras temerarias, no realizar
promesas al nifio, debe ingresar un familiar, para si el profesional se sienta
comodo y realice un buen tratamiento bucal.

El consentimiento informado, se emplea para intercambiar informacion entre los
pacientes y los profesionales de la salud con un objetivo concreto, describiendo
los riesgos y las ventajas asociadas a dicho documento. La legislacion requiere
gue los profesionales de la salud tomen medidas apropiadas para comunicarse
efectivamente con sus pacientes y brindarles confianza en cualquier situacion
en la que se encuentren, es decir, proporcionar un consentimiento adecuado en
favor del paciente?®,

Asentimiento informado, se refiere a que el menor de edad debe estar de
acuerdo con lo que se va a realizar en el consultorio, si el niio muestra
negatividad o temor se debe respetar su decision, asi los padres lo exijan, el
profesional debe desistir de la atencién cuidando la integridad el menor?®.

Las técnicas convencionales en el manejo de la conducta

Técnicas comunicativas

Decir- mostrar- hacer. Es una forma efectiva de terapia de exposicion y un medio
para introducir a los pacientes a los métodos dentales, la técnica consiste en
explicar lo que se va a realizar antes de ejecutar el trabajo bucal, con la finalidad
de familiarizar al paciente con el tratamiento inicial para generar una amena
comunicacion y llevar con éxito las acciones a efectuar. Addlestone introdujo
esta técnica basada en diferentes elementos de la teoria de Ila
adquisicién/aprendizaje y, desde entonces, ha servido como base para el control
del comportamiento infantil®°.

A menudo, los dentistas pediatricos utilizan expresiones imaginarias y
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sustituyen el vocabulario para mejorar la claridad de los mensajes que necesitan
transmitir buscando mejorar la conceptualizacion del nifio. Este idioma sustituto
se asemeja a un segundo idioma mediante el cual el odontopediatra y el nifio se
comunican?°,

Control de voz: antes del uso de esta técnica, los padres necesitan estar
informados sobre el control de la voz, para evitar equivocaciones durante el
tratamiento, este método se basa en saber manejar el tono de la voz para no
influir al comportamiento del nifio. En algunas ocasiones los pacientes suelen
desistir en pleno tratamiento a causa de la actitud negativa del apoderado a raiz
del tono de su voz, por ello es importante este punto para establecer autoridad
en el consultorio?!.

Técnicas de modificacion

Distraccion: La distraccion busca desplazar el enfoque del nifio del tratamiento
a llevar a cabo mediante el uso de videos, musica, redes sociales, entre otros.
Por lo tanto, el dentista debe emplear tacticas especificas para prevenir la
distraccion del paciente. Es aplicada frecuentemente y que genera resultados
positivos es la interaccion entre el dentista y el paciente, quienes son los
protagonistas principales del proceso-?2.

Refuerzo positivo: Numerosos procedimientos dentales demandan
comportamientos y acciones razonablemente compuestos por parte de los
pacientes que deben ser expuestos y estudiados. En este punto el factor exitoso
es la correcta modulacién de la voz, palabras coloquiales, expresiones verbales
y corporales gque sirvan como estimulos a favor de la correcta atencion en el
consultorio. Estudios previos indicaron que segun la edad del paciente se debe
utilizar palabras claves y concretas, de esa manera saber actuar ante cualquier
escenario que se presente en la atencion??.

Modelamiento: La técnica de modelado se basa en una teoria psicoldgica segun
la cual las personas aprenden cOmo comportarse en una situacion particular al
observar el comportamiento de los demas en ella. Esta técnica implica el empleo
de un modelo, que establece un ejemplo apropiado de comportamiento. Luego
se espera que el nifilo muestre el comportamiento correcto requerido, que se
recompensa con una respuesta alentadora y se refuerza con un resultado

positivo.
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Tiene como objetivo reducir la ansiedad y las conductas negativas que el nifio
muestra durante la atencién dental, promoviendo en el nifio el comportamiento
correcto que debe adoptar para recibir una mejor atencion. Esta estrategia se
basa principalmente en evaluar a diferentes nifios de la misma edad que hayan
visitado un consultorio dental y su procedimiento haya sido exitoso, lo cual sirva
de testimonio a los diferentes nifios que aun no realizan ningun procedimiento
bucal o estén préximos a realizarlo. Esta habilidad es mas ejercida en edades
que oscilan entre los 3 y 5 afios de edad??.

Desensibilizacion: La desensibilizacion a menudo se usa en nifilos que se
encuentran ansiosos por situaciones dentales, y los dentistas pediatricos
pueden usar voluntariamente la razon detras de esto en todos los pacientes para
reducir las probabilidades de ansiedad dental en los nifos.

La ansiedad existente del nifio se trata revelandose a una serie de experiencias
dentales presentadas en un orden sugerente de ansiedad creciente, solo
sistematicamente cuando el nifio puede reconocer la primera en un estado
relajado??.

Técnicas no convencionales en el manejo de la conducta

Mano sobre la boca: Esta técnica consiste en sujetar al paciente con la mano
en su cavidad bucal, con la finalidad que el dentista pueda realizar su trabajo.
En la actualidad es utilizado por algunos profesionales de la odontologia cuando
el nifio muestra negatividad al momento de alguna intervencién, pero no es
recomendable debido a que el paciente puede reaccionar de manera negativa
perjudicando la atencién. Hay individuos que respaldan este procedimiento y
sugieren su uso en nifios de 4 a 9 afos. Actualmente se busca que la interaccion
antes del procedimiento dental sea el fundamento en estos casos, con el fin de
eliminar esta técnica que puede impactar negativamente en la emocionalidad
de los pacientes?®:,

Inmovilizacion fisica: Consiste en detener el movimiento corporal del paciente
para evitar posibles inconvenientes, entre la mas comun y utilizada es el sujetar
las manos del nifio en el sillén dental, los odontélogos en muchas ocasiones no
se sienten comodos por temor a fallar en la intervencion, por ello es necesario
la comunicacion previa evitando posibles dafios en ambas partes.

En ciertas circunstancias, con la aprobacion de los padres, se utiliza una técnica
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de estabilizacion protectora a través de una tabla o un envoltorio ponderado con
el objetivo de limitar movimientos minimos. Si alguna de las partes muestra
rechazo hacia este método, se suspende de inmediato?3.

Hipnosis: Se refiere a la sugestion, que tiene como concepto influenciar sobre
los pensamientos de las personas, esto puede ocurrir a nivel sensorial. Un
estudio realizado evalud la eficacia de la hipnosis durante la administracion de
la anestesia. Los resultados mostraron que la hipnosis es un instrumento
efectivo para beneficiar a los nifios a relajarse, sentirse seguros, cémodos y
participativos al momento de la intervencion, a diferencia de las técnicas
comunes que alteran el comportamiento de los pacientes?3.

Sedacién consciente: Consiste en ayudar a controlar el dolor de los pacientes
al momento de alguna intervencion odontolégica, si bien es cierto, asume
respuestas positivas y negativas. En la odontologia es utilizado en escenarios
extremos, siempre y cuando el paciente presente ansiedad que no se puede
controlar y que no contribuiria al uso correcto del tratamiento.

Este proceso en la aplicacion de un nifio presenta numerosos requisitos que
deben cumplirse debido a su alto nivel que son dificiles de predecir, el
odontdlogo es el responsable de manejar los escenarios que se presenten en
su consultorio, utilizando la sedacién minima, moderada o profunda con el
paciente segun corresponda?*.

Anestesia general: Es el procedimiento donde se pierde temporalmente la
conciencia de un paciente a través de sustancias llamadas anestésicos, con la
finalidad que los pacientes no sientan dolor y la intervencion se realice con éxito.
El uso de anestesia en la atencién odontologica de un nifio favorece a la
realizacion de intervenciones para evitar dolor o molestias al momento de
realizar una intervencion. El profesional debe saber en qué momento aplicar
anestesia a un nifio, conocer los detalles y responder las inquietudes de las
personas para ejecutar un buen trabajo en conjunto?®.

Sedacion inhalatoria con Oxido nitroso/ oxigeno: Se lleva a cabo mediante la
inhalacion de o6xido nitroso-oxigeno (N20-02), siendo reconocida como una
técnica seguray efectiva para disminuir la ansiedad, proporcionar alivio del dolor
mejorando la atencién odontologica, se ha ganado reputacion como el modo

mas popular de sedacion sobre otras modalidades. El N20 es un gas inerte,
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incoloro y no irritante con un ligero aroma dulce, actia como un efectivo agente
analgésico y ansiolitico que provoca una disminucion en la actividad del sistema
nervioso central y euforia, con un minimo impacto en el sistema respiratorio.
La analgesia producida por N 2 O al 20% es casi equivalente a 15 mg de morfina
por via intravenosa. Sus propiedades Unicas, como un inicio rapido, una
recuperacion mas rapida, efectos adversos minimos, facilidad de
administracion, amplio margen de seguridad, efectos analgésicos y ansioliticos
y rapida reversibilidad, lo convierten en un farmaco ideal para usar en nifios2®.
La investigacion se justifica tedricamente por la exhaustiva busqueda de
conceptos e ideas sustentadas en el estudio, asi mismo se espera que los
estudiantes en estomatologia diagnostiquen y manejen de manera efectiva las
técnicas de conductas, que estan dentro del conocimiento y las habilidades
adquiridas durante la educacion dental.

Se justifica de manera practica para asegurar se relevancia ya que fue necesario
investigar el nivel de conocimiento para mejorar la practica en el tratamiento
odontopediatrico, todos los miembros de la profesion dental deben ser
conscientes de las percepciones, preferencias y temores de los pacientes para
satisfacer sus necesidades, capacitados para poner en practica las técnicas de
conducta en odontologia pediatrica.

Metodoldgicamente se justifica porque segun los estudios previos demostraron
que los estudiantes de pregrado no estan capacitados para atender a
pacientes pediatricos y poder resolver casos de baja a mediana
complejidad. Asi mismo otros estudios solo evalian el manejo de las
conductas en la consulta dental, pero son pocos los que determinan el nivel de
conocimiento en los futuros profesionales, encontrandose minimos los estudios
gue investiguen el tema, especialmente en el area de odontopediatria.

El aporte social fue la data obtenida de suma importancia con relacién a otorgar
informacion necesaria para poder en marcha planes de mejora continua para
poder fortalecer las capacidades de los estudiantes, asi mismo promoviendo
gue se ponga en practica las diferentes técnicas en las clinicas estomatolégicas
de las diferentes universidades a nivel regional y siendo base para futuras
investigaciones mejorando la calidad de atencion en la poblacion estudiada,

asimismo se otorgara a la Universidad resultados actuales sobre la
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problematica, y asi los docentes incentiven a utilizar y conocer acerca del tema.
La hipotesis del estudio fue H1: A una actitud positiva, hay un conocimiento alto
sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico en estudiantes de
Estomatologia de la USS, 2023. HO: A una actitud positiva, no hay un
conocimiento alto sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico
en estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023.

El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre actitud y conocimiento
sobre el manejo de la conducta del paciente odonpediatrico por estudiantes de
Estomatologia de la USS, 2023. Determinar la relacion entre actitud y
conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediéatrico por
estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, segun el sexo. Determinar la
relacion entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la conducta del
paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023,
segun la edad. Determinar la relacion entre actitud y conocimiento sobre el
manejo de la conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de
Estomatologia de la USS, 2023, segun el ciclo académico.
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MATERIAL Y METODOS
De tipo basica, descriptiva debido a que describié el comportamiento de
cierto fenomeno. El disefio fue no experimental, debido a que se describio el
nivel de conocimiento y actitud. De corte transversal, debido a que se realizo
en un momento especifico de tiempo y correlacional ya que se evaluaron dos
variables.
Las variables de estudio son: Actitud y nivel de conocimiento. (Anexo 8)
La poblacion estuvo compuesta por 292 alumnos del séptimo, octavo y
noveno ciclo de la facultad de Estomatologia de la Universidad Sefior de
Sipan, los cuales se encuentren matriculados en el 2023-Il. La muestra es
probabilistica por tratarse de una poblacion finita, en la cual dio un total de
229 alumnos.
Criterios de inclusién fueron alumnos que aceptaron el consentimiento
informado. Alumnos que pertenecian a los ciclos académicos del séptimo,
octavo y noveno de Estomatologia. Alumnos que terminaran
completamente las encuestas. Criterios de exclusion fueron alumnos que
no deseaban participar en la investigacion. Alumnos que no estudiaban
Estomatologia.
La técnica que se utilizo fue la encuesta y como instrumento el cuestionario.
El instrumento para medir el nivel de conocimiento y la actitud en técnicas
de manejo de conducta fue creado por Mendoza J'4. en el afio 2022, para
su administracion individual o colectiva que consta de 10 preguntas cada
cuestionario y fueron respondidas en un maximo de 15 minutos.
La dimensién nivel de conocimiento cuenta con dos dimensiones que son
conductas convencionales y no convencionales en donde sus indicadores
son la técnica visita previa e introductoria, desensibilizacién, decir-mostrar-
hacer, refuerzo, modelamiento, aversiva, sedacion con oOxido nitroso,
hipnosis, mano sobre la boca. La baremacion realizada segun los puntajes
es la siguiente: De 7 10 puntos = Alto, 4 -6 puntos= Medio, 0-3 puntos= Bajo
La dimension actitud es unidimensional y como indicadores se encuentran
las capacidades en las técnicas de manejo de conducta y conocimientos
previos. Se tendra dos alternativas para responder: Positiva y negativa, en

la cual solo se elegira una. A cada respuesta se le asigno una puntuacion
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donde 1 es positivo y 0 negativo. La suma algebraica de las puntuaciones
sera 10 en total, lo que dio a conocer la actitud que tienen sobre la técnica
de manejo de conducta con los siguientes puntajes: Actitud positiva: 6-10,
actitud negativa:0-5.

Para elaborar el estudio, se solicito el permiso a la Escuela de Estomatologia
con el fin de la aprobacion del proyecto de investigacion, asimismo el
permiso para recoleccion de datos. (Anexo 6) Se solicito el permiso a los
docentes mediante un correo para pedirle el apoyo en nuestro estudio y
poder ingresar a las clases virtuales y enviar nuestros cuestionarios online.
Se brindd informacion sobre el tema de manera virtual a los estudiantes
durante sus clases, aceptando el consentimiento se procedio a llenar el
cuestionario. A continuacion, se envidé las encuestas sobre nivel de
conocimiento y actitud en técnicas de manejo de la conducta para que sean
desarrolladas en un tiempo limite de 15 minutos. (Anexo 4) Al finalizar se
agradeciéo la participacion de los estudiantes y al docente para
posteriormente registrar la informacion obtenida en una tabla de registro de
datos para su respectiva tabulacién.

La validez fue otorgada por 5 expertos con titulo de maestria en
Estomatologia, quienes aprobaron su uso, lo que resultd en un coeficiente V
de Aiken de 1.00, esto confirmé que el instrumento de recopilacion de datos
tiene una excelente validez. Este coeficiente se emplea como una técnica
analitica para determinar la importancia de cada constructo de una prueba o
instrumento?’. (Anexo 8)

La confiabilidad se evalu6é mediante la implementacion de una prueba piloto
en 20 estudiantes, un numero recomendado para garantizar la validez
cientifica de los resultados del estudio piloto. Segun los resultados
estadisticos obtenidos con el coeficiente Alfa de Cronbach que una medida
gue se utiliza para evaluar la consistencia interna de un conjunto de
elementos de una escala o prueba?® encontré un valor de 0.834 que
demuestra que tiene una buena validez y el cuestionario de actitud que fue
obtenido por el coeficiente de Kuder Richardson que es una medida de
confiabilidad utilizada para estimar la consistencia interna de una prueba

compuesta por items dicotémicos?®, que dio un de 0.829, que de adecuado
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con ello los items se correlacionan a nivel bueno. (Anexo 9y 10)

Los datos recolectados fueron introducidos en el programa estadistico de
amplia aceptacion, SPSS v 21 para el analisis y con la informacion se
realizaron tablas con  frecuencia absoluta 'y  porcentajes.
Para el analisis inferencial, se empleé la prueba de chi cuadrado, un método
estadistico que se usa para establecer si hay una correlacion importante
entre dos variables categoricas en una poblacion, con un valor p inferior a
0.005.

De acuerdo con los cuatro principios de Belmont: La autonomia, se cumplio
con la aceptacion del consentimiento informado para poder llenar la
encuesta. Principio de beneficencia, se consigui6 gracias a la colaboracion
de los estudiantes en completar la encuesta, lo cual fue de gran utilidad para
determinar si existe una correlacion entre las variables del estudio. Principio
de no maleficencia, se cumplioé porque no existié ningun dafio fisico ni mental
que pueda perjudicar su salud. Principio de justicia, porque como
investigadoras se mantuvo el respecto a todos los participantes, sin divulgar

ningun dato brindado.
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3.1.

RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados

Tabla 1. Relacion entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la
conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de
la USS, 2023.

Actitud
Conocimiento Positiva Negativa Total
P-valor
N % N % N %

Bajo 52 22.7 33 14.4 85 37.1
Medio 105 45.9 15 6.6 120 52.4 0,02
Alto 24 10.5 0 0.0 24 10.5

Total 181 79.0 48 21.0 229 100.0

Nota: Elaboracién propia

Nota. Se observa en la tabla 1, que un 52.4% de los estudiantes de
Estomatologia tienen conocimiento medio, al analizar la actitud de los
estudiantes se encontr6 que un 79.0% tienen una actitud positiva. Asimismo,
se encontré un P- valor de 0,02 <0,05, evidenciando que existe relaciéon
significativa entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la conducta del
paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS,
2023.
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Tabla 2: Relacion entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la

conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de

la USS, 2023, segun el sexo.

N Actitud TOTAL o
Conocimiento Positiva Negativa valor
N % N % N %
Bajo 38 16.6 17 7.4 55 24.0
Femenino Medio 55 24.0 11 4.8 66 28.8
Alto 12 5.2 2 0.9 14 6.1
Total 105 45.9 30 13.1 135 59.0
Sexo : 0,19
Bajo 20 8.7 10 4.4 30 13.1
Masculino Medio 46 20.1 3.5 54 23.6
Alto 10 4.4 0 0.0 10 44
Total 76 332 18 7.9 94 a0
TOTAL 181 79.0 48 21.0 229 100.0

Nota: Elaboracion propia

Nota. Se observa en la tabla 2, que en el sexo femenino tuvieron un

conocimiento de nivel medio (24.0%) con actitudes positivas (45.9%), en el

sexo masculino el conocimiento fue mayor en el nivel medio (20.1) con

actitudes positivas (33.2%). Asimismo, se encontrd un P- valor de 0.19 >0,05,

evidenciando que no existe relacion entre actitud y conocimiento sobre el

manejo de la conducta del paciente odontopediatrico y el sexo de los

estudiantes.
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Tabla 3. Relacion entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la

conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de

la USS, 2023, segun la edad.

Actitud

o TOTAL P-
Conocimiento Positiva Negativa valor
N % N % N %
Bajo 14 6.1 10 4.4 24 10.5
20-23 Medio 45 19.7 0 0.0 45 19.7
afos Ao 10 4.4 0 0.0 10 4.4
Total 69 30.1 10 4.4 79 34.5
Bajo 20 8.7 14 6.1 34 14.8
24.27 Medio 28 12.2 3.1 35 15.3
Edad ~ 0,15
anos  Alto 7 3.1 0.0 7 3.1
Total 55 24.0 21 9.2 76 33.2
Bajo 15 6.6 12 5.2 27 11.8
28 afios Medio 35 15.3 5 2.2 40 175
amas  Ajpo 7 3.1 0.0 7 3.1
Total 57 24.9 17 7.4 74 323
TOTAL 181 79.0 48 21.0 229 100.0

Nota: Elaboracién propia

Nota. Se observa en la tabla 3, que segun la edad de 20-23 afios tuvieron un

conocimiento medio (19.7%) con actitudes positivas (30.1%), en la edad de

24-27 afios el conocimiento fue medio (12.2%) con actitudes positivas

(24.0%) y en la edad de 28 afios a mas el conocimiento fue mayor en el nivel

medio (15.3%) con actitudes positivas (24.9%). Asimismo, se encontré un

P- valor de 0,15 >0,05, evidenciando que no existe relacion entre actitud y

conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico

y la edad de los estudiantes.
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Tabla 4. Relacion entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la

conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de

la USS, 2023, segun el ciclo académico.

Actitud

- Total P-
Conocimiento Positiva Negativa valor

N % N % N %

Bajo 14 6.1 25 10.9 39 17.0

Vi

ciclo Medio 45 19.7 0 0.0 45 19.7

Alto 10 4.4 0 0.0 10 4.4

Total 69 30.1 25 10.9 94 41.0

Bajo 13 5.7 18 7.9 31 13.5

_ VI .

Ciclo  gjclo Medio 40 17.5 0 0.0 40 17.5 0.17

académico Alto 7 31 0 0.0 7 31

Total 60 26.2 18 7.9 78 34.1

Bajo 10 4.4 5 2.2 15 6.6

IX Medio 35 15.3 0 0.0 35 15.3

ciclo

Alto 7 3.1 0 0.0 7 3.1

Total 52 22.7 5 2.2 57 24.9

TOTAL 181 79.0 48 21.0 229  100.0

Nota: Elaboracion propia

Nota. Se observa en la tabla y figura 4, que segun el VIl ciclo académico

tuvieron un conocimiento medio (19.1%) con actitudes positivas (30.1%), en

el VIII ciclo el conocimiento fue medio (17.5%) con actitudes positivas

(26.2%) y en el IX ciclo el conocimiento también fue medio (15.3%) con

actitudes positivas (22.7%).Asimismo, se encontr6 un P- valor de 1,07>0,05,

evidenciando que no existe relacion entre actitud y conocimiento sobre el

manejo de la conducta del paciente odontopediatrico y el ciclo académico de

los estudiantes.
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3.2.

Discusion

Las técnicas de manejo de conducta en odontopediatria son métodos
empleados para orientar la conducta del paciente infantil durante las visitas
al consultorio dental, lo cual contribuye a reducir el temor y la ansiedad del
nifo, permitiéndole cooperar y recibir el tratamiento dental de manera
efectiva, por lo tanto, es esencial que los futuros odontdlogos tengan un
adecuado conocimiento y actitud para lograr una atencion adecuada.

La presente investigacion tuvo como objetivo general determinar la relaciéon
entre actitud y conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente
odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS,
encontrandose un P- valor de 0,02 <0,05, evidenciando que existe relacion
significativa entre las variables. Esto concuerda con el estudio de Onyejaka
N., et al’. donde se encontré asociacion significativa entre conocimiento y
actitud, ya que su P-valor fue de 0,02<0.05. Sin embargo, discrepa del
estudio de Mendoza J**. que encontré que no existié relacion entre las
variables ya que su P- valor era mayor a 0.05. Estos resultados nos dan
escenarios que entre mayor sea el conocimiento de los estudiantes, mejor
actitud tendrd, pero surgen situaciones donde se evidencia lo contrario, por
ello es necesario que todos los estudiantes tengan la misma alineacion en el
conocimiento y la actitud para generar experiencia y brindar atenciones de
calidad.

Al evaluar el nivel de conocimiento sobre el manejo de la conducta del
paciente odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS,
2023, se encontro que el 52.4% de los estudiantes presentan un nivel de
conocimiento medio, estas cifras concuerdan con Onyeajaka N., et al®. que
mostro un conocimiento regular al igual que Shindova M. donde sus
alumnos presentaron un nivel medio de conocimiento. A diferencia de
Mendoza J*. que encontr6 en sus alumnos de Estomatologia un
conocimiento malo 44% y Valenzuela A., et al*® que menciona que los
alumnos tienen conocimientos teoricos, pero requieren mayor practica. Estas
diferencias pueden deberse a que no todas las escuelas de Estomatologia
tienen los mismos requisitos o estructura curricular, algunas pueden tener un

enfoque mas enérgico en odontopediatria que otras y esto puede afectar la
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cantidad y calidad del conocimiento que los estudiantes adquieren en este
campo.

La actitud sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico por
estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, se encontré que un 79.0%
obtuvieron una actitud positiva. Estas cifras concuerdan con Shindova M2,
gue encontrd actitudes positivas en los estudiantes sobre las técnicas de
conducta de odontopediatria. Sin embargo, discrepa de Mendoza J. que
mostro que los alumnos presentaron en un 97% actitudes negativas en las
técnicas de manejo de conducta. Es importante destacar que, aunque la
mayoria de los estudiantes pueden mostrar una actitud positiva hacia estas
técnicas, no todos se sienten atraidos por especializarse en esta area.

Al evaluar el primer objetivo especifico que fue determinar la relacion entre
actitud y conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente
odontopediatrico por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, segun
el sexo, se encontr6 en ambos sexos tuvieron un conocimiento medio
(24.0%,20.1%), al analizar la actitud ambos sexos presentaron una actitud
positiva (45.9%, 33.2%). Estos resultados son similares a Mazén G., et al*?
donde encontré que el conocimiento y la atencion que brindan es regular, sin
embargo, segun el sexo fueron los hombres lo que tuvieron mayores
problemas en la atencién. Se puede apreciar que el sexo no necesariamente
determina su conocimiento o actitud hacia el estudio, ya que cada estudiante
tiene sus propios intereses.

En el segundo objetivo especifico que fue determinar la relacion entre actitud
y conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico
por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, segun la edad, de 20-23
afios, de 24-27 afios y 28 afios a mas presentaron un conocimiento medio
(19.7%,12.2 y 15.3%), al analizar la actitud todas las edades evaluadas
mostraron una actitud positiva (30.1%, 24.0% y 24.9%). Las cifras discrepan
de Mendoza J*4. En sus resultados descriptivos los alumnos menores de 25
afos presentaron un conocimiento bajo y actitud negativa, de 25 a 30 afos
su conocimiento también fue bajo 47.4% con actitudes negativas en un
100%. Estos resultados nos muestran que no hay evidencia que sugiera que

una cierta edad tiene una capacidad cognitiva o habilidades académicas
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innatas superiores que les permitan tener un mejor conocimiento o actitud ya
gue las habilidades académicas dependen mas de factores como la
dedicaciéon al estudio, las estrategias de aprendizaje y la calidad de la
educacion que se recibe.

En el dltimo objetivo especifico que fue determinar la relacién entre actitud y
conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico
por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, segun el ciclo
académico, se encontrd en el VII, VIl y IX ciclo presentaron un conocimiento
medio (19.7%, 17.5%,15.3%), al analizar la actitud los tres ciclos evaluados
mostraron una actitud positiva (30.1%, 26.2% Yy 22.7%). Estos resultados son
similares con Mendoza J*. quien encontré respecto al ciclo académico los
alumnos del IX presentaron un bajo conocimiento 56%, X ciclo un
conocimiento medio 36.0%, dando como resultado final un conocimiento
bajo. Asimismo, se encontré que los alumnos del dltimo ciclo presentan
mejores conocimientos en el manejo de la conducta, asi lo refiri6 Onyejaka
N., et al® y Shindova M., et al® en los estudiantes del IV al X ciclo de
odontologia tuvieron una actitud favorable ante el tema. Por otro lado, Raju
G., et al*t, mostré que el conocimiento en los estudiantes del Gltimo ciclo fue
bajo, refiriendo que mas exposicidon y mejor experiencia para tratar a los
pacientes pediatricos. Estas cifras nos demuestran que los estudiantes en
ciclos académicos mas avanzados pueden tener generalmente un mayor
conocimiento y una actitud mas positiva hacia el manejo de conducta del
paciente odontopediatrico, esto no es una regla fija, ya que la motivacion
personal, la experiencia previa, las habilidades de aprendizaje autodirigido,
y las variaciones en la ensefianza y el curriculo pueden permitir a los
estudiantes de cualquier ciclo académico adquirir un buen conocimiento y

actitud.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

A mayor conocimiento sobre el manejo de la conducta del paciente
odontopediatrico, mejor actitud presenta los estudiantes de Estomatologia
de la USS, 2023.

¢ El sexo no fue determinante entre la actitud y conocimiento sobre el manejo
de la conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de
Estomatologia de la USS, 2023.

e La edad no fue determinante entre la actitud y conocimiento sobre el manejo
de la conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de
Estomatologia de la USS, 2023.

¢ Elciclo académico no fue determinante entre la actitud y conocimiento sobre

el manejo de la conducta del paciente odontopediatrico por estudiantes de

Estomatologia de la USS, 2023.

4.2. Recomendaciones

A los estudiantes de Estomatologia, tener empatia ya que es fundamental
cuando se trata de pacientes pediatricos, quienes pueden estar asustados o
ansiosos, tratar de poner en practica la empatia y la paciencia en todas tus
interacciones con los pacientes.

A la escuela de Estomatologia realizar estudios longitudinales que sigan a
los estudiantes a lo largo de su formacion académica para evaluar como
cambian su conocimiento y actitud con el tiempo y con la exposicion a
diferentes experiencias de aprendizaje.

A la Universidad Sefior de Sipan incorporar en el curriculo la formacion en
habilidades de comunicacion, empatia y manejo de estrés, ya que estas son
esenciales para el manejo efectivo de los pacientes pediatricos.

A nivel internacional a todos los alumnos de la carrera de Estomatologia
ampliar los estudios explorando que factores influyen en la actitud y el
conocimiento de los estudiantes, incluyendo factores individuales,

educativos, sociales y culturales
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ANEXOS
ANEXO 1

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJO DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE
ODONTOPEDIATRICO POR ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA.
Distinguido alumno (a), con la finalidad del presente cuestionario se evaluara el
nivel de conocimiento acerca de las técnicas de manejo de conducta, por lo cual
solicito de manera especial su colaboracién respondiendo las siguientes preguntas.
INSTRUCCIONES. Lea detenidamente cada pregunta y marque con un aspa (x) la

alternativa que usted crea conveniente.

. SEXO:M( ) F( )
Il. CICLO ACADEMICO: VI ( ) VII( ) IX ( )

. EDAD:
20-23 afos
24- 27 afos
28 a mas
1. Le es dificil utilizar las técnicas de manejo de la conducta debido a:

a) Conozco muy poco acerca de las técnicas
b) No me parece tan importante su uso
c) No sé qué técnica usar
d) No es dificil utilizar técnicas de orientacion de la conducta y
siempre sabe que técnica usar
2. Al hablar de la técnica VISITA PREVIA E INTRODUCTORIA nos
referimos a:
a) Conocer el ambiente en el que se desenvuelve el nifio antes de
atenderlo
b) Hacer que el nifio conozca el ambiente donde va a ser atendido
c) Hacernos amigos del nifio mostrandole imagenes o dibujos
d) No conozco acerca de esta técnica
3. Al hablar de la técnica DECIR-MOSTRAR-HACER nos referimos a:
a) Explicar el tipo de instrumental que vamos a utilizar y mostrar al

paciente su utilizacion a través de un espejo
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b) Ir hablando en un lenguaje que el nifio pueda entender, mientras
realizamos los procedimientos, no se necesita de un espejo
c) Se deben mostrar al paciente agujas o instrumentos punzocortantes.
d) No conozco acerca de esta técnica
4. Al hablar de la técnica DESENSIBILIZACION nos referimos a:
a) Contarle cuentos hasta que se relaje
b) Contar hasta 10 en cuenta regresiva para que el niilo piense en
los niumeros y no en el miedo que siente
c) Técnica para disminuir determinados miedos aprendidos o reacciones
d) No conozco acerca de esta técnica
5. Al hablar de la técnica MODELAMIENTO nos referimos a:
a) Consiste en observar el comportamiento apropiado que se espera del
paciente
b) Hacer que nuestro paciente observe a un nifio colaborador
mientras es atendido y siga su ejemplo
c) Hacer que el nifio nos imite y se convierta en el odontélogo
d) No conozco acerca de esta técnica
6. Al hablar de la técnica REFUERZO nos referimos a:
a) Tener voz firme reforzando nuestra autoridad en la consulta
b) Devolver el nifio a su madre si este presenta una mala conducta y un
esfuerzo negativo
c) Elogiar al nifio cada vez que tenga un buen comportamiento
d) No conozco acerca de esta técnica
7. Al hablar de latécnica AVERSIVA nos referimos a:
a) Mano sobre boca
b) Control de voz
c) Estabilizacion protectora
d) No conozco acerca de esa técnica
8. Al hablar de la técnica MANO SOBRE BOCA nos referimos a:
a) No es incluida por la AAPD(Academia Americana de Odontologia
Pediétrica)
b) El nifio es recompensado por su comportamiento

c) Suprimir temores

36



d) No conozco acerca de esta técnica
9. Al hablar de la técnica HIPNOSIS nos referimos a:
a) Combina bien con sedacion por inhalacion de 6xido nitroso
b) El paciente se concentra en el sonido por lo tanto olvida que va a
recibir tratamiento dental
c) Técnica terapéutica mas aceptada por estar vinculada con la
educacion
d) No conozco acerca de esta técnica
10.Al hablar de la técnica SEDACION CON OXIDO NITROSO nos referimos
a:
a) No podemos alterar los niveles de sedacién
b) Presenta reacciones adversas frecuentes
c) Elevar el umbral de reaccion al dolor

d) No conozco acerca de esta técnica
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ACTITUDES SOBRE EL MANEJO DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE
ODONTOPEDIATRICO POR ESTUDIANTES

1. ¢ Se siente capacitado para atender pacientes pediatricos?

a) Si

b) No
2. ¢, Considera que es complicado atender pacientes pediatricos?

a) Si

b) No
3. ¢ Cree usted que hay diferencia en la atencion del paciente pediatrico si es
nifia o nino?

a) Si

b) No
4. ¢ Piensa que se debe reforzar los temas vistos en Odontopediatria sobre el
manejo del paciente pediatrico en el pre clinico?

a) Si

b) No
5. ¢Para reforzar el conocimiento mencionado cree conveniente recibir
charlas que abarquen los temas de mayor dificultad para el estudiante?

a) Si

b) No
6. ¢Se siente en la capacidad de adaptar al paciente pediatrico a la consulta
usted solo sin la ayuda de un tutor?

a) Si

b) No
7. ¢Desearia conocer mas acerca de las técnicas de orientacion de la
conducta?

a) Si

b)No
8. ¢Conoce la escala de comportamiento de Frankl?

a) Si

b) No

9. ¢Usalatécnica de visita previa e introductoria en la clinica?
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a) Si

b) No
10. ¢ Cuéndo el paciente pediatrico comienza a llorar y no se deja tratar lo
deriva a Postgrado?

a) Si

b) No
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ANEXO 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN.
INVESTIGADORAS: Yeletza Sofia Esquerre Nufiez- Maria Julia Fernandez Arrascue

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Actitudes y conocimiento sobre el manejo de la conducta del
paciente odontopediatrico por estudiantes Estomatologia de la USS, 2023.”

PROPOSITO DEL ESTUDIO: Estamos invitando a usted a participar en el presente estudio (el titulo
puede leerlo en la parte superior) con fines de investigacion.

PROCEDIMIENTOS: Si usted acepta participar en este estudio se le solicitara que conteste a un
cuestionario con 20 preguntas, en donde tendrds que marcar con la respuesta que consideres
correcta. El tiempo a emplear no serd mayor a 20 minutos.

RIESGOS: Usted no estard expuesto(a) a ningun tipo de riesgo en el presente
estudio.

BENEFICIOS: Los beneficios del presente estudio no seran directamente para usted, pero le
permitiran al investigador(a) y a las autoridades de Salud plantearse estrategias a fin de disminuir los
indices de caries dental. Si usted desea comunicarse con el (la) investigador(a) para conocer los
resultados del presente estudio puede hacerlo via telefénica al siguiente contacto: Yeletza Sofia
Esquerre Nufiez, cel. 950935069 o con Maria Julia Fernandez Arrascue, cel. 944601506.

COSTOS E INCENTIVOS: Participar en el presente estudio no tiene ningln costo ni precio. Asi
mismo NO RECIBIRA NINGUN INCENTIVO ECONOMICO ni de otra indole.

CONFIDENCIALIDAD: Le garantizamos que sus resultados seran utilizados con absolutamente
confidencialidad, ninguna persona, excepto los investigadores tendran acceso a ella. Su nombre no
ser& revelado en la presentacion de resultados ni en alguna publicacion.

USO DE LA INFORMACION OBTENIDA: Los resultados de la presente investigacion seran
conservados durante un periodo de 5 afios para que de esta manera dichos datos puedan ser
utilizados como antecedentes en futuras investigaciones relacionadas.

AUTORIZO A TENER MI INFORMACION OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA:
SI NO

Se contara con la autorizacién de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Sefior de
Sipan cada vez que se requiera el uso de la informacién almacenada.

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION (PACIENTE): Si usted decide participar
en el estudio, podra retirarse de éste en cualquier momento, o0 no participar en una parte
del estudio sin perjuicio alguno. Cualquier duda respecto a esta investigacion, puede

40



consultar con los investigadoras, Yeletza Sofia Esquerre Nufiez, cel. 950935069 o con
Maria Julia Ferndndez Arrascue, cel. 944601506.usted tiene preguntas sobre los aspectos
éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Sefor de Sipan.

CONSENTIMIENTO

He escuchado la explicacion de las investigadoras y he leido el presente documento por lo
que ACEPTO voluntariamente a participar en este estudio, también entiendo que puedo
decidir no participar, aunque ya haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en
cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

Participante Testigo Investigadores
Nombre: Nombre: Nombre:
DNI: DNI: DNI:

Fecha:
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ANEXO 3
CARTA DE AUTORIZACION PARA RECOLECCION DE LA INFORMACION




ANEXO 4
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

ANEXD 1. VALORACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionario

OBJETIVO: ACTITUDES ¥ CONOCIMIENTO SOBRE EL MAMNEJD DE LA
COMDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICT POR ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 2023

CIRIGIDD A-

APELLIDDS Y MOMERES DEL EVALUADOCR:

Mg. CD. Melissa Pinalla Vega

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR:

Magister en Estomatologia

VALORACION: [Margue con X donde comesponda)

Muyato | P | Medio | Bap |  MuyBaio

W il
[ Jrrd l—'.-d;lm
—— -

FIRMA DEL EVALUADOR

43



AMEXD 2. MATRIZ DE VALIDACION

TITULD DE LA TESIS: ACTITUDES ¥ CONOCIMIENTD SOBRE EL MANEJD
DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR
ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA USE, 2023

CRITERIOS DE EVALUACION
PREGLFTA O IMDICATOR A EVRLUAR RELACION
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DMENSION i ENTRELA | TELADON | T | OBSERVACION
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AMEXO 3. CONSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

Mediante 2| presentz documents hago constar que he revisado el instrumsnta
de medicicn corsspondisnts al proyecto de investigacidn para deferminar |3
relacion entre actitud y conocimienta sobre 2l manejo de la conducta del paciente
pedigtrico por estudiantss de Estomatzlogia de la USS, 2023, come parte de |3
investigacidn titulada: "ACTITUDES ¥ CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJO
DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR
ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 20237, para optar el Titula
Profesional de Cirvjane Dentista de las estudiantss Yeletza Sofia Esguems

Nuisz v Maria Julia Eemandsz Araspus.

Caoncluys que &l instrumento presenta validez de contenido v pusde seraplicado

para medir la vanakble principal del estudio.

Doy fe de lo expussio.

Chiclxya, 26 octobee del 2022

[ f
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_——
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WNEXO 1. VALORACION DEL INSTRUMENTO

NOMERE DEL INSTRUMENTO: Cuestionaro

OBJETIVO: ACTITUDES % COMOCIMIEMTD ZOBRE EL MAMEJO DE LA
CONDUCTA DEL PACIENTE QDONTOPEDIATRICO POR ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 2023

DIRIGIDO A:

APELLIDOS Y NOMERES DEL EVALUADOR:

Yarlequé Maticorena Cynthia Carolina

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR:

Magister en Estomatologia

VALORACION: (Marque con ¥ donde corresponda)

buy Alto Alto () hMedio Bajo huy Bajo

Gl

FIRMA DEL EVALUADOR
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ANEXOD 2. MATRIZ DE VALIDACION

TITULD DE LA TESIS: ACTITUDES ¥ CONOCIMIENTO 50BRE EL MANEJCO
DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR
ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LAUSS, 2023,
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COKROCMIENTO 308RE EL MAMEMD DE LA COMDUCTA DEL PACIENTE
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AMEX0D 2. COMSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

Mediante 2l presente documsnts hago constar que he revisado el instrumsnta
de medicidn comespondisnte al proyecio de investigacidn para deferminar 3
relacion entre actitud v conocimiznto sobre &l mansio de la conducta del paciente
pedidtrico por estudiantes de Estomatologia de la USS, 2023, como parte de |3
investigacion titulada: "ACTITUDES ¥ CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJD
DE LA COWDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR
ESTUDMAMTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 20237, para optar el Tiiula
Profesional de Cirujano Dentista de las estudiantes Yeletza Sofia Esguems

Muisz y Mans Julia Egmandsz Amascus.

Zoncluys que 2l instrumento presenta validez de contenido y pusde ser apicada

para medir la vanakble principal del estudio.

Doy fe de o expuesto.

Chiclaya, 27 ocmabre del 2022

Gy

FIFMA DEL EVALTADNDE
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ANEXO 1. VALORACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Cuestionano
OBJETIVO: ACTITUDES Y CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJO DE LA

CONDUCTA DEL PACIENTE COONTOPEDIATRICO POR ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 2023.

DIRIGIDO A:

LACHAY CHONLON EILLEEN SHEYLA IVONNE
APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR:

MAESTRA EN ESTOMATOLOGIA
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR:

VALORACION: (Marque con X donde correspanda )

Muy Ao Ao Medo Bajo Muy Baj
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ANEXO 2. MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: ACTITUDES Y CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJO

DE LA CONDUCTA

DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR

ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 2023.
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ANEXO 3. CONSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

Mediani= of presenie documento hago constar que he revisado el instrumenio
de medicién comespondients al proyecto de inveshgacdn para determinar
relacon enire actiud y conoamiento sobire & manejo de b conducta del pacienis
peddtrico por estudianies de Esfomatologla de la USS, 2023, como parte de la
investigacdn ttulads: "ACTITUDES Y CONOCIMIENTO SOBRE EL MANEJO
DE LA CONDUCTA DEL PACIENTE ODONTOPEDIATRICO POR
ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA USS, 2023", para optar &l Tiuo
Profesional de Cirujano Dentists de las estudiantes Yelelza Sofia Esquerne
Nufiez y Maria Julia Femandez Armascue.

Concluyo que &l instrumento presenta validez de condersdo y puede sar aplicado
para medir ka variable princpal del estudio.

Doy fe de o expuesto.

Chiclayo, 29 de Novieshwe del 2022

e L ERTUN
COr W

FIRMA DEL EVALUADOR
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ANEXO 5
COEFICIENTE V DE AIKEN

ITEMS EXPERTO 1 | EXPERTO 2 | EXPERTO 3 | EXPERTO 4 | EXPERTO 5 SUMA V de Aiken
1 1 1 1 1 1 5 1.00
2 1 1 1 1 1 5 1.00
3 1 1 1 1 1 5 1.00
4 1 1 1 1 1 5 1.00
5 1 1 1 1 1 5 1.00
6 1 1 1 1 1 5 1.00
7 1 1 1 1 1 5 1.00
8 1 1 1 1 1 5 1.00
9 1 1 1 1 1 5 1.00
10 1 1 1 1 1 5 1.00
11 1 1 1 1 1 5 1.00
12 1 1 1 1 1 5 1.00
13 1 1 1 1 1 5 1.00
14 1 1 1 1 1 5 1.00
15 1 1 1 1 1 5 1.00
16 1 1 1 1 1 5 1.00
17 1 1 1 1 1 5 1.00
18 1 1 1 1 1 5 1.00
19 1 1 1 1 1 5 1.00
20 1 1 1 1 1 5 1.00

Férmula de la V de Aiken

V=S/n (C-1)

S= suma de respuestas afirmativas
n= numero de jueves

c= numero de valores de la escala de evaluacién

Interpretacion:
El coeficiente V de Aiken es 1.00, quiere decir que el instrumento de

recolecciéon de datos tiene excelente validez.

/

/ 147
e 4
“LLANBCRICY) VANSLLA DE LOK SANTCS
LIC. EN ESTADISTICA
COESPE N* 724
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ANEXO 6
CONFIABILIDAD DE ACTITUD

NUMERO DE ITEMS " (1 ZPq )
numero de items—1

KR - 10=

Vtotal

10 2.160
kR-10= |— ) * 1 — ——)=0.8290
9 6.937

Estadisticas de fiabilidad

Kuder Richardson N de elementos
,829 10

Interpretacion:

De acuerdo con la informacion, se evidencia que el coeficiente de Kuder
Richardson tiene un valor de 0.829, que de adecuado con ello los items se
correlacionan a nivel bueno, ya que representa el 82.9% de fiabilidad del

instrumento confiable para su aplicacion.

4
77 e
“ALANSATRACE WANSLLA DE LK SANTOS
LIC. EN ESTADISTICA
COESPE N* 724
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ANEXO 7

CONFIABILIDAD DE CONOCIMIENTO

Estadisticas de fiabilidad

Cronbach

Alfa de

N de elementos

.834

Estadisticas de total de elemento

Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total Cronbach si el
si el elemento se  elemento se ha de elementos elemento se ha
ha suprimido suprimido corregida suprimido

P1 20.30 30.432 .670 .812
P2 19.60 28.779 .670 .806
P3 19.55 31.103 .527 .821
P4 19.60 30.042 .525 .819
P5 19.35 31.608 .460 .826
P6 19.00 29.053 .686 .806
P7 18.50 29.632 517 .820
P8 18.90 28.305 .458 .831
P9 18.95 28.787 .495 .823
P10 19.30 27.905 472 .830

Interpretacion:

De acuerdo con la informacién, se evidencia que el coeficiente de Alfa de

Cronbach tiene un valor de 0.834, que de adecuado con ello los items se

correlacionan a nivel bueno, ya que representa el 83.4% de fiabilidad del

instrumento confiable para su aplicacion.

/7
/ W
Qa ot
ALANDAARIC WANSLLA DE LK SANTOS
LIC. EN ESTADISTICA
COESPE N* 724
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ANEXO 8 - OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable de Definicion Definicion Dimensione . P . Tipo de Escala de
- . Indicadores Items Instrumento Valores finales - L
estudio conceptual operacional S variable medicidn
De 7 10 puntos = Dependien | Ordinal
Técnica manejo de conducta Alto te
. Proceso de | Es la capacidad Técnica visita previa De 4 -6 puntos=
Conocimient aqu|§|9|on, del alumno de Conductas Técnica decir-mostrar-hacer Medio
0 retenciony usode la | demostrar Y | convencional | | Técnica Desensibilizacion 1,2,3,4,5 De 0-3 puntos=
informacién, que | aplicar el es v o o ) 6,7, T Cuestionario Bajo
involucra la | conocimiento en la conyvencional Tecn!ca Modelamiento 8910
atencion, la | practica. Técnica de refuerzo e
percepcion, la es Técnica Aversiva
memoria y la Técnica mano sobre boca
comprension?®, Técnica hipnosis
Técnica sedacion con 6xido nitroso
Es la actitud Dependien | Ordinal
Es la actitud positiva o negativa Actitud positiva: 6- | te
positiva 0 negativa que tiene acerca 10
Actitud que se tiene hacia del tema. . ) ) . 1,2,3,4,5,
algo y que influye Unidimensio | Capacidades en las técnicas 6,7 Cuestionario | Actitud negativa:0-5
en la forma en que nal Conocimientos previos 8,9,10
se piensa, siente y
actla en relacion a
ello*.
20-23 afios - Independie | Numérica
Edad < nte
. ) 24- 27 afios
Son variables que | Se refiere a la .
. - S 28 amas
Variable se utilizan para | medicion que se
sociodemogr | describir y analizar | hara a través del .
e P - . Femenino . .
aficos las caracteristicas | cuestionario. Sexo . I, 1yl Cuestionario
) > Masculino
sociodemogr | de una poblacion, a
aficas través de la
. . . VI
combinacion de Ciclo Vil
factores sociales y académico IX
demograéficos.
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