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Resumen

El objetivo fue determinar el nivel de Ansiedad Dental en pacientes adultos en un
centro de Salud Publico, Lurin-Lima 2021. La investigacion fue basica, transversal,
no experimental, evaluandose a 123 personas, siendo 83 mujeres y 40 hombres de
18 afios a 80 afios, a quienes se les aplico el cuestionario de la Escala de Ansiedad
Dental Modificada de Corah (MDAS). Los resultados mostraron que 38,2% presento
ansiedad leve, 24,4% moderada, 15,4% nula o sin ansiedad, 13,8% elevada y 8,1%
severa; segun el género con ansiedad leve el 12,2% era del sexo masculino y
26,0% femenino, segun grado de Instruccién se obtuvo que para la ansiedad leve
el 2,4% del nivel primario, 16,3% secundario, 13% técnico y 6,5% superior; segun
grupo etario para la ansiedad leve el 9,8% tenian 18 a 30 afios; 25,2% de 31 a 59
afos y 3,2% de 60 a 80 afos. No se encontr0 diferencia estadisticamente
significativa entre el nivel de ansiedad y el grupo etario, pero si hubo entre el nivel
de ansiedad y el sexo. Se concluyo que el nivel de Ansiedad dental en los pacientes

adultos de un centro de salud publico Lurin - Lima, 2022 fue leve.

Palabras clave: Ansiedad al tratamiento odontoldgico, atencion odontoldgica,

salud.
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Abstract

The objective was to determine the level of Dental Anxiety in adult patients in a
public health center Lurin-Lima 2022. The research was basic, cross-sectional, non-
experimental, evaluating 123 people, 83 women and 40 men from 18 to 80 years of
age, to whom the Modified Corah Dental Anxiety Scale (MDAS) questionnaire was
applied. The results showed that 38.2% had mild anxiety, 24.4% moderate, 15.4%
no or no anxiety, 13.8% high and 8.1% severe; according to the gender with mild
anxiety, 12.2% were male and 26.0% female, according to the level of Instruction it
was obtained that for mild anxiety 2.4% of the primary level, 16.3% secondary, 13%
technician and 6.5% higher; according to age group, for mild anxiety, 9.8% were
between 18 and 30 years old; 25.2% from 31 to 59 years old and 3.2% from 60 to
80 years old. No statistically significant difference was found between anxiety level
and age group, but there was between anxiety level and sex. It was concluded that
the level of dental anxiety in adult patients of a public health center Lurin - Lima,
2022 was mild.

Keywords: Anxiety to dental treatment, health, dental care.
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INTRODUCCION

La ansiedad es considerada como un sobresalto sumamente desagradable en la
que el individuo experimenta reacciones de miedo, angustia y preocupacion e
incomodidad, estas reacciones se dan ante situaciones percibidas como una alerta
de peligro. La ansiedad desempefia una labor adaptativa considerada una reaccion
habitual ante sucesos cotidianos, pero en ocasiones, tienden a sobrepasar sus
limites propios perdiendo el control ante la situacion, ya sea el grado de fuerza de
la situacion, el poco autocontrol y demds recursos internos que permitan lidiar con
la situacion, conllevando a un manejo inadecuado de estrategias para afrontar los
hechos.! A nivel mundial, la ansiedad ha logrado afectar a mas de 301 millones,
entre los cuales 58 millones corresponde a menores de edad, demostrando que la
ansiedad no presenta predileccion Unicamente por los adultos, sino que puede

afectar a cualquier grupo etario.?

La ansiedad es el obstaculo principal en la consulta odontoldgica. Pese a los
progresos tecnoldgicos y los avances cientificos, gran porcentaje de pacientes
experimentan ansiedad dental durante la consulta; por lo que disminuir y
controlarla es un reto para la Odontologia, por ello es necesario el apoyo de la
Psicologia.® Se debe considerar, que muchos pacientes, no tienen el habito de
asistir periodicamente a la consulta dental, por lo que sus niveles de colaboracion
son minimas, aumentando las posibilidades de aumentar la ansiedad dental. Los
procedimientos dentales en general producen ansiedad en los pacientes, de no
controlarla, complica, prolonga y en ocasiones imposibilita la culminacion de los
procedimientos dentales.*® Esto es corroborado con las cifras, en paises como
Australia el 14,9% de la poblacion padece de ansiedad, en Canada el 12,5% de
los adultos jovenes, en Rusia 12,6% de los adolescentes, 13,5% de la poblaciéon

francesa y el 30% de la poblacién China tienen algln tipo de ansiedad. ©

A nivel de América Latina, las investigaciones sobre la medicion del nivel de

ansiedad dental son muy pocas?, pese a ser un problema muy frecuente en la

atencion odontoldgica, no recibe la atencion que amerita por parte de muchos

odontdlogos.” Se observd que, en Ecuador, los niveles de ansiedad dental

ascienden a 65,9%.8

En estas investigaciones se puede observar que las personas con altos niveles de
ansiedad dental suelen caracterizarse por presentar mala salud bucal, pudiendo

deberse por una técnica de cepillado dental deficiente y poco frecuente, habitos
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alimenticios poco saludables o malos habitos como el fumar, entre otros;
incrementando asi la necesidad de recibir el tratamiento odontoldgico, pero la sola
idea de relacionar el tratamiento dental con el dolor incrementa la sensacion de
miedo, volviéndose una constante.®!

Por lo expuesto anteriormente se formulé el siguiente problema: ¢ Cual es el nivel
de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud publico Lurin-
Lima, 2022? La presente investigacion se justifica porque, en el Perd, son muy
pocos los estudios de nivel de ansiedad dental, es por ello que se quiere dar a
conocer mas informacion estadistica sobre este tema, no obstante, la ansiedad
dental es una constante en los servicios dentales, pudiendo afectar el 6ptimo
desarrollo del tratamiento dental ocasionando retraso en la ejecucion del mismo.

Los datos reportados serviran para futuras investigaciones sobre el tema.

El objetivo general de esta investigacion fue determinar el nivel de ansiedad dental
en pacientes adultos de un centro de salud publico, Lurin-Lima 2022, y como
objetivos especificos determinar el nivel de ansiedad dental en pacientes adultos
de un centro de salud publico Lurin-Lima 2022; segun grupo etario; determinar el
nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud publico
Lurin-Lima 2022, segun sexo; determinar el nivel de ansiedad dental en los
pacientes adultos de un centro de salud publico Lurin-Lima 2022, segun grado de

instruccion.

Il. MARCO TEORICO



Drogar F et al.'3 el 2020 en Pakistan. Determinaron el nivel de ansiedad dental de
los pacientes que asistieron al OPD del Hospital dental Faryal, Distrito Sheikhupura,
y su relacion el nivel educativo, el estudio fue transversal observacional, fueron 241
los encuestados 133 eran hombres y 108 mujeres entre 15 y 45 afios, aplicandose
la Escala de Ansiedad dental de Corah Modificada (MDAS). Se report6 que el 6%
de pacientes no tenian ansiedad, 36% tenian ansiedad leve, 39% tenian ansiedad
moderada, 15% tenian ansiedad severa mientras que el 5% eran fébicos. 94% de
los participantes tenian educacion primaria y 6% tenian educacion superior al nivel
primario. Las mujeres reportaron un alto nivel de ansiedad en comparacion a los
hombres, ademas se observo diferencia estadisticamente significativa entre la edad
y la ansiedad. La conclusion fue que la poblacién encuestada en veste estudio tenia

ansiedad dental moderada.

Ramirez A et al.}* el 2019 en México. Determinaron el nivel de ansiedad dental en
las personas que asistieron a la atencion dental del Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS) y su relacidn con el género y grupo etario. Fue un estudio transversal,
participaron 109 pacientes adultos de mayores de 18 afios, 37 hombres y 72
mujeres, en este estudio se utilizo la encuesta de la Escala de Ansiedad dental de
Corah Modificada (MDAS). En este estudio 47,70% presentd ansiedad leve,
37,61% nivel moderado, el 5,50% tubo ansiedad elevada y 9,17% fobia. Segun el
grupo etario predomind el rango adulto en nivel leve con el 36,6%; segun el sexo,
en todos los niveles sobre todo en el nivel leve, las mujeres presentaron mayor
ansiedad 29,3% que los hombres 18,3%. Se concluyo que los participantes de este

estudio tenian ansiedad leve.

Zhang X et al.*®> el 2019 en China. Evaluaron la ansiedad dental en los pacientes
gue asistieron a recibir atencion en el servicio de odontologia del Noveno Hospital
Popular de Shanghai. Fue un estudio transversal. Participaron 335 personas entre
hombres y mujeres, en este estudio se utilizé la Escala de Ansiedad dental de Corah
Modificada (MDAS). Los resultados indicaron que 21,5% de participantes estaban
no ansiosos, 66,6% tuvieron un nivel moderado y 11,9% presentaron ansiedad
extrema. La conclusion fue que la poblacion encuestada en este estudio tenia

ansiedad dental moderada.



Ferreira M et al.'® el 2018 en Paraguay. Se trazaron como objetivo conocer el nivel
de ansiedad dental en personas que asistieron en busca de consulta en la clinica
odontolbgica perteneciente a una empresa privada de servicios dentales, y su
relacién con el género y grupo etario. El estudio fue transversal, participaron 297
pacientes de 18 hasta 73 afos de edad, el 54,85 % eran varones y 45,42% mujeres,
a quienes se les aplico el cuestionario de la Escala de Ansiedad dental de Corah
Modificada (MDAS) dando los siguientes resultados: el 30,30% de los pacientes
tenian nivel leve, 39,06% nivel moderado, 12,79% elevado, 17,85% severo.
Respecto al sexo el nivel de ansiedad fue moderado, las mujeres mostraron mayor
nivel de ansiedad que los hombres, No se encontré diferencia significativa entre la
ansiedad y el sexo, en cuanto al grado de instruccion el nivel fue moderado, 54,88%
tenia nivel superior, 40,40% secundaria, 3,70% primaria y 1,01% no tenia estudios.
La conclusion fue que la poblacion encuestada en este estudio tenia ansiedad

dental moderada.

Anzar W et al.'” el 2017 en Pakistan. Evaluaron la ansiedad dental en personas que
buscaban tratamiento odontolégico en Dow International Dental College, y su
relacion con el sexo, la edad y el nivel de instruccion. El estudio fue transversal,
participaron 386 pacientes de 18 a 62 afios siendo156 hombres y 221 mujeres, en
este estudio se utilizé el cuestionario de la Escala de Ansiedad Dental de Corah
modificada (MDAS). Se obtuvieron los siguientes resultados: 8% de los
participantes estaban ansiosos, mientras que 92,0% no estaban ansiosos; las
mujeres tuvieron mayor nivel de ansiedad que los varones, se encontr0 una
asociacion estadisticamente significativa entre el sexo y los niveles de ansiedad
dental, se encontré asociacion significativa entre el grado de instruccion, se observo
una asociacion no significativa entre la ansiedad dental y variables como la edad.
La conclusién fue que la poblaciébn encuestada en este estudio no present6

ansiedad.

Al Zaed J et al.’® el 2017 en Arabia Saudita. Evaluaron el nivel de ansiedad dental
en la poblacion que acudié a recibir atencion dental en el Hospital Universitario. El
estudio fue trasversal, y descriptivo fueron 92 pacientes entrevistados entre varones
y mujeres de 15 a 45 afios, se utilizo el cuestionario de la Escala de Ansiedad Dental
de Corah modificada (MDAS). Los resultados determinaron que el 50 % de
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participantes tenian ansiedad leve, el 25 % estaban bastante ansiosos, 14 % muy
ansiosos, 1 % extremadamente ansiosos y el 10 % no ansiosos previo a la atencion
dental. La conclusién fue que la poblacion encuestada en veste estudio tenia
ansiedad dental leve.

Khan S et al.!® el 2016 en Sudan. Evaluaron el nivel de ansiedad dental en
sudaneses que asistieron a recibir atencién dental en el Field Hospital, Darfur, y su
relacién con el sexo y el grado de instruccion, el estudio fue transversal, descriptivo,
en el que se evaluaron a 280 participantes mayores de 18 afos, el 70% mujeres y
30% varones, se aplicé la Escala de Ansiedad dental Corah Modificada (MDAS).
Se reportd que el 55 % de encuestados tenian nivel de ansiedad leve, el 28,9 %
nivel moderado, 11,1 % tenian alto puntaje de ansiedad y el 5% de los pacientes
experimentaron ansiedad dental severa. No se observo asociacion estadistica
significativa entre la edad de los pacientes y la ansiedad dental; las mujeres tenian
mas ansiedad dental que los hombres, se observo asociacion significativa entre el
sexo y la ansiedad y se observd asociacion significativa entre el grado de
instruccion y la ansiedad. La conclusion fue que la poblacién encuestada en este

estudio tenia ansiedad dental leve.

Appukuttan D et al.?° el 2015 en India, evaluaron la ansiedad dental en personas
gue asistian a consulta en un hospital dental de la India. El estudio fue transversal,
descriptivo. En esta investigacion participaron 1,148 participantes de 18 a 70 afios,
de los cuales eran 63,7% hombres y el 36,3% mujeres, se utilizo el cuestionario de
la Escala de Ansiedad Dental de Corah modificada (MDAS). Se reporté que el
45,2% de los participantes encuestados estaban menos ansiosos, el 51,8 % con
ansiedad moderada y el 3 % tenian ansiedad severa. Se encontré relacion
estadistica entre la ansiedad y el sexo, la edad y nivel educativo, segun el sexo las
mujeres tuvieron mas ansiedad que los varones; respecto al grupo etario de los
participantes jovenes presentaron mayores niveles de ansiedad que los adultos
mayores. La conclusién fue que los participantes de este estudio tenian ansiedad

moderada.

La ansiedad es un estado mental inquieto, que acompafa a diversas condiciones.

Incluye respuestas fisiol6gicas, conductuales y cognitivas, caracterizadas por alerta
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y activacion generalizadas.?'?? Esto representa un sentimiento de miedo e
incertidumbre sin una razon clara, complementado con un sentimiento de miedo y
tension frente a una situacion de riesgo la cual al paciente se le dificulta reconocer;
lo cual podria dafiar al paciente en sus funciones fisioldgicas, cambiar su funcion y,
en algunos cohibirse. En la mayor parte de los casos, la persona hace lo posible
por evitar tener contacto con el objeto o la situacion que le asusta, muy rara vez

una persona decide enfrentarlo la ansiedad.?324

En cuanto a la ansiedad dental, es considerado como una situacion de miedo a los
diversos procedimientos odontoldgicos, siendo una de las formas de dificultad de
mayor frecuencia que afrontan los profesionales de la salud.?® La ansiedad tiene
muchos signos y sintomas diferentes; los mas destacados son: transpiracion,
mareos, oscilaciones, tension muscular, sequedad bucal, e incluso dolor de
cabeza.?® La sensacion de nerviosismo, la frecuencia cardiaca acelerada y la
dificultad para respirar pueden ir acompanadas de nauseas, vomitos, diarrea e
incluso estrefiimiento y miccion frecuente. Desde las opiniones psicoldgicas,
también puede proporcionar preocupaciones, miedo, sentimiento excesivo,

incomodidad y evitar el comportamiento.?6

Se considera fobia dental como el temor inmensurable de mucha intensidad a los
dentistas y proveedores de atencién odontoldgica. Puede causar diferentes casos
de verdadero panico como sudoracién profusa y oscilaciones que hacen que los

pacientes opten por no ir al dentista.?324

La ansiedad dental conduce a una disminucion significativa en la salud bucal para
los pacientes con ansiedad; al escapar del tratamiento, aumenta el numero de
caries y una mala higiene oral, a menudo estos pacientes optan por no asistir a las
medidas de control durante mucho tiempo, al hacer esto, deben reducir el problema
especificamente y no alcanzar la culminacién de tratamiento en un momento

posterior.?’

Las personas del género femenino a menudo estan mas ansiosas que los del
género masculino, 2 esta posicion es relativa porque los hombres tienden a
expresar su ansiedad de diferentes maneras. Una experiencia dolorosa, el impacto

negativo de los padres o un amigo, pueden influir en la conciencia de las personas
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trayendo como consecuencia el miedo a consultar sobre su salud oral; es por eso
que indica que la ansiedad tiene multiples factores, que pueden ser inherentes a la

naturaleza personal o psicolégica.?®

Los trastornos de ansiedad estén clasificados en tres bloques, en base al paciente
dental. El tipo | es definido como un trastorno de ansiedad transitorio, episodico, en
estos casos los ataques de ansiedad se cifien a determinados tratamientos
odontolégicos, en el momento en que este finaliza el paciente se calma.3° El tipo Il
concierne al trastorno de ansiedad transitorio con cambios de comportamiento y
trastorno de ansiedad asociado a dolor de dientes. Presenta siete subsecciones
gue incluyen el trastorno de ansiedad anticipatoria. En la segunda subdivision se
considera a las respuestas funcionales alteradas, pueden manifestarse en forma
de inmovilidad o movimientos involuntarios, los cuales dificultan la atencién.3! La
tercera subdivision, se refiere a los cambios de tipo de temperamento, en este, los
pacientes tienden a variar sus rasgos de caracter habituales, donde el individuo
tiende a variar de temperamento que se diferencia de los cambios emocionales,
odian o no quieren nada en absoluto; el tipo desenfrenado es una persona que
carece de la capacidad de controlar verbalmente social e incluso moralmente;
personalidad agresiva, letargica o apatica; pudiendo observar tipos de personalidad

paranoica, mixta e indeterminada.®?

Asimismo, la cuarta subdivision abarca los trastornos de ansiedad relacionados con
el entorno de la clinica dental, esto sucede en el consultorio y el paciente pierde la
paciencia y quiere esconderse, el paciente se pone ansioso y evita la sola idea de
gue acudir al médico. La quinta subdivision incluye los trastornos ansiosos
relacionados con el uso de sustancias distintas del cuidado bucal, que pueden ser
causados por el uso o abuso de sustancias. En la sexta subdivision se incluye
ansiedad generalizada, esta se describe por presentar desasosiego o0
intranquilidad, agotamiento, dificultad para concentrarse, célera, nerviosismo y, en
algunas situaciones, contracciones musculares. En la Gltima subdivision el paciente
podria mostrarse belicoso, e inclusive parecer tener un atagque de ansiedad, una
sensacion general de malestar sin relaciéon con los efectos farmacol6gicos.®* En la
tercera categoria o tipo lll, se contempla las alteraciones de una ansiedad tipo
permanente; en la que se hallan los trastornos de ansiosos relacionados con
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experiencias dentales negativa; estos padecimientos en el tiempo tienden a agravar
y son mas fuertes llegando a impedir la atencion y obligar al dentista a repensar la
estrategia de trabajo. 3*

También existe otra clasificacién un poco méas simple, en donde se cataloga por su
nivel de intensidad de los sintomas, observando tres tipos de ansiedad; la
adaptativa, media y la incapacitante. Se considera como ansiedad adaptativa a la
forma mas leve, cuando el paciente puede mantener la calma a pesar de la
ansiedad que siente, puede haber algunos problemas al iniciar el tratamiento, pero
paulatinamente logra ceder ante el temor. En la ansiedad media, el paciente se
encuentra mas ansioso y se observa con un alto nivel de desconfianza y agitacion,
en estos casos el odontdlogo debera de adaptarse durante la consulta para evitar
posibles accidentes; y por ultimo la ansiedad incapacitante o bloqueante, que es la
MAas severa; aqui se puede observar un paciente con miedo intenso que en muchos
casos se hace casi imposible ejecutar un diagnéstico y mucho menos algun tipo de

tratamiento.3®

Para medir los niveles de ansiedad, las escalas mas utilizadas son las escalas de
la ansiedad dental (DAS) y su version revisada (MDA). La escala DAS cuenta con
cuatro interrogantes con cinco alternativas de respuesta con un valor de uno al
cinco. Estas interrogantes son: Si mafiana tuvieras que ir con el dentista, ¢como
crees que te sentirias?; mientras espera su turno en el odontélogo; ¢ Cémo esta se
esta sintiendo?; si estas sentado en la silla del dentista esperando que tenga el
taladro listo para comenzar a trabajar en tus dientes, ¢cdmo te sentiras?; esta
sentado en la silla del dentista preparandose para limpieza de los dientes, en ese
momento el odontdlogo coloca el instrumental que se utilizar4 para raspar la linea
de las encias, ¢,como se siente? Después de completar el cuestionario, se procede
a sumar los valores segun las respuestas, en caso que el paciente recibe un valor

mayor a 15, se requerira la aplicacion de la sedacion para realizar el tratamiento. 36

El MDAS ofrece otra extensién a la pregunta si estuviera a punto de recibir una
inyeccion de anestesia local para un tratamiento dental, /cémo se sentiria?
Asimismo, las respuestas con un valor de 1 a 5 se suman al final. La calificacion de

ansiedad se asigha en funcién de las puntuaciones obtenidas. Si el nivel de



ansiedad es inferior a 9, el nivel de ansiedad es leve o nulo; de 9 alos 12, su nivel
de ansiedad es moderado, de 13 a 14 es un alto nivel de ansiedad, y una

puntuacién de 15 o mas indica ansiedad o fobia dental severa.3":38

En 1982, Cuthbert y Melamed, desarrollaron la Escala de Evaluacién de Miedos en
Nifios Subescala Dental (CFSS-DS) ese cuestionario sirve para evaluar los temores
de los infantes en general, este instrumento es usado actualmente en estudios
realizados en algunos paises para para medir el temor en la atencién de pacientes
pediatricos, esta escala consta de quince items que guardan relacion con los
aspectos de la consulta odontoldgica, como son el sonido de las piezas de alta 'y
baja o las inyecciones.®®* Esta escala estd representada visualmente con
expresiones sencillas acorde a la interpretacion de los nifios. Instrumento de
ansiedad dental EQ-SDAI en base a la escala SDAI de Stouthard, elaborada en
1995 por Groen y Mellenbergh, en esta escala el autor hace la clasificacion segun
la puntuacion obtenida, indicando que la puntuacion menor igual a 13 son individuos
sin ansiedad, en el caso de puntuaciones mayores a 13 son clasificados como
individuos con ansiedad, este instrumento tiene un uso masivo evalua la ansiedad

dental, de una manera breve, confiable y valido para este fin.*°

Para la prevencion de la ansiedad dental; es sumamente importante tener una
comunicacion optima entre el profesional y los pacientes, a su vez las visitas
regulares evitan tratamientos mas invasivos y asi se prevé este factor de la
ansiedad. El odontélogo debe estar capacitado para reconocer mediante la
observacion al paciente en primer momento cuando este ingresa al consultorio, de
esta manera el odontélogo puede detectar signos de ansiedad, asi podra tener un
abordaje adecuado del paciente con la finalidad de reducir su ansiedad para que la

labor clinica odontolégica se realice eficientemente y en el tiempo adecuado.*!



1. METODOLOGIA

3.1.

3.2.

3.3.

Tipo y disefio de investigacion

El tipo de investigacion fue basica debido a que estuvo orientada a conseguir
un nuevo conocimiento sobre el nivel de ansiedad dental en pacientes adultos

que acudieron a un centro de salud publico. 4?

El disefio fue no experimental, al no haber manipulacién de las variables por
parte de los investigadores; transversal debido a que esta investigacion se

realizd en un periodo de tiempo determinado.*?
Variables y operacionalizacion
Nivel de ansiedad dental: Variable principal, cualitativa.
Sexo: Variable secundaria, cualitativa.
Grupo etario: Variable secundaria, cuantitativa, nominal.
Grado de instruccion: Variable secundaria, cualitativa.
Operacionalizacion de variables (Anexo 1)
Poblacién, muestray muestreo
Poblacion:
La poblacién estuvo constituida por 123 pacientes que acudieron al consultorio
odontologico de un centro de salud publico de Lurin-Lima en Marzo del 2022.

Criterios de inclusion: Pacientes programados en espera de la atencion
odontoldgica, pacientes mayores de 18 afios, pacientes que acepten participar

en esta encuesta y firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusidn: Pacientes con limitaciones de comunicacion, pacientes

con discapacidades fisicas y motoras.

Muestra:

La muestra fue igual que la poblacion.
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3.4. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

La técnica fue la encuesta y el instrumento un cuestionario que contenia la Escala
de Ansiedad Dental de Corah modificada (MDAS) (ANEXO 2) el cual consta de 5
preguntas. Cada una de las respuestas se calificaron en la escala de Tipo Likert,
en la que: 1 sin ansiedad y 5 fue ansiedad severa, cada alternativa de respuesta
tuvo un puntaje: respuesta a = lpunto; respuesta b = 2 puntos; respuesta ¢ = 3
puntos; respuesta d = 4 puntos y la respuesta e = 5 puntos. La suma total de
puntos en cada cuestionario fue de 5 a 25 puntos. Para determinar el nivel de
ansiedad se aplicaron los siguientes rangos de puntuacién: 5 puntos fueron
considerados sin ansiedad, de 6 a 8 puntos se consideraron ansiedad leve, de 9 a
12 puntos se consideré ansiedad moderada, de 13 a 14 puntos se considerd
ansiedad elevada y de 15 puntos a mas se consideré ansiedad severa o fobia.?®
Para determinar la confiabilidad del instrumento se realizé una prueba piloto con 30
pacientes (ANEXO 3), los cuales no participaron de la muestra final, obteniéndose
un Alpha de Cronbach de 0,866 lo que determin6 una adecuada confiabilidad del

instrumento.

3.5. Procedimientos

Se solicité al director de la Escuela Profesional de Estomatologia una carta de
presentacion (ANEXO 4) la cual estaba dirigida al director del centro de salud
publico ademas en la carta de presentacion se especificd obtener la autorizacion
para la ejecucion del trabajo en dicha institucion. Aceptada la solicitud (ANEXO 5),
se coordinoé los dias y numeros de horas para la recoleccion de la informacion en
coordinacion con los Cirujanos Dentistas encargados del consultorio odontoldgico
para tener acceso a los pacientes que tuvieron cita en los dias programados. La
recoleccion de la informacion se realizé de martes, jueves y sdbado en los turnos
de mafana y tarde, evaluandose a 10 pacientes nuevos por dia. Previo a la
entrevista con el paciente se realiz6 la técnica de lavado de manos para
posteriormente colocarse el equipo de proteccién personal (EPP): Mascarilla KN95,

lentes protectores, gorro descartable, zapatos descartables.
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A los pacientes que se encontraban en la sala de espera, se les informo brevemente
acerca del estudio y la importancia de su participacion en este mismo, una vez que
el paciente acepto participar se le entrego el consentimiento informado el cual era
firmado (ANEXO 6); posterior a ello se le entrego el cuestionario el cual respondi6
en su totalidad para lo que tuvo un tiempo promedio de 10 minutos, una vez
concluido el cuestionario se verifico que este correctamente llenado, se le agradecio

al paciente por su particion y se archivo el cuestionario en un file para su proceso.

3.6. Método de analisis de datos

Los datos obtenidos se tabularon en el programa Microsoft Excel 2010, para
posteriormente ser procesados en el programa SPSS version 28. Se utilizé la
estadistica descriptiva, los resultados fueron plasmados en tablas de frecuencia

absoluta, y para estadistica inferencial se utilizo la prueba de Chi cuadrado.

3.7. Aspectos éticos

Esta investigacion se siguieron los criterios de Helsinki 3y Belmont 44, principios de
justicia ya que los participantes fueron tratados por igual, de beneficencia ya que
mediante el estudio se brindara informacién que ayuda a detectar la ansiedad
dental en los pacientes en aras de mejorar su atencion, de no maleficencia ya que
la presente investigacion no dafiara la integridad fisica ni psicolégica de los
pacientes participantes los cuales dieron su autorizacion mediante el
consentimiento informado, los principios autonomia ya que el paciente decidio
libremente participar en el estudio, respetando y protegiendo, la identidad, intimidad
de los datos. También se tuvieron en cuenta los criterios y principios éticos de la

Universidad César Vallejo*
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4. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud
publico, Lurin-Lima 2022.

Nivel de Ansiedad

N %
Sin Ansiedad 19 15,4
Ansiedad Leve 47 38,2
Ansiedad Moderada 30 24,4
Ansiedad Elevada 17 13,8
Ansiedad Severa 10 8,1
Total 123 100,0

Fuente: Base propia del autor-Cuestionario MDAS

En la tabla 1 se muestra el nivel de ansiedad dental en los pacientes evaluados, en
donde se encontrd, que el 38,2% presentd ansiedad leve; 24,4% ansiedad
moderada; 15,4% con ansiedad nula o sin ansiedad; 13,8% con ansiedad elevada

y el 8,1% ansiedad severa.
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Tabla 2. Nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud

publico, Lurin-Lima 2022; segun grupo etario.

Grado de instrucciéon

18 a 30 afios 31 a 59 60 aﬁos a Total
afios afios
Nivel de Ansiedad n % n % n % N % p*
Sin Ansiedad 3 2,4 13 10,6 3 2,4 19 154
Ansiedad Leve 12 98 31 25,2 4 3,2 47 38,2
Ansiedad Moderada 9 73 19 15,5 2 1,6 30 24,4 0,675
Ansiedad Elevada 7 57 8 6,5 2 1,6 17 13,8
Ansiedad Severa 4 3,2 6 4,9 0 0,0 10 8,1
Total 35 285 77 626 11 8,9 123 100,0

Fuente: Base propia del autor-Cuestionario MDAS

*Prueba Chi cuadrado de Pearson con nivel de significancia de 0,05.

En la tabla 2 se muestra el nivel de ansiedad dental por grupo etario, en donde se

observa que para los participantes que tenian 18 a 30 afios el 2,4% eran sin

ansiedad; 9,8% ansiedad leve; 7,3% ansiedad moderada; 5,7% ansiedad elevada;

3,2% ansiedad severa, de 31 a 59 afos el 10,6% eran sin ansiedad; 25,2%

ansiedad leve; 15,5% ansiedad moderada; 6,5% ansiedad elevada; 4,9% ansiedad

severa, de 60 a 80 afnos; el 2,4% eran sin ansiedad; 3,2% ansiedad leve; 1,6%

ansiedad moderada; 1,6% ansiedad elevada; 4,9% ansiedad severa. No se

encontroé significancia estadistica entre el Nivel de ansiedad y el grupo etario.

14



Tabla 3. Nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud
de Lurin-Lima 2022, segun sexo.

Sexo
Masculino Femenino Total
Nivel de Ansiedad n % n % N % p*
Sin Ansiedad 12 9,7 7 5,7 19 154
Ansiedad Leve 15 12,2 32 26,0 47 38,2
Ansiedad Moderada 6 4,9 24 19,5 30 24,4 0,026
Ansiedad Elevada 5 4,1 12 9,7 17 13,8
Ansiedad Severa 2 1,6 8 6,5 10 8,1
Total 40 32,5 83 67,5 123  100,0

Fuente: Base propia del autor-Cuestionario MDAS
*Prueba Chi cuadrado de Pearson con nivel de significancia de 0,05.

En la tabla 3 se muestra el nivel de ansiedad dental segun el sexo, en donde se
observa que, del sexo masculino 9,7% no presentaron ansiedad, 12,2%
presentaron ansiedad leve, 4,9% tuvieron ansiedad moderada, 4,1% presento
ansiedad elevada y 1,6% ansiedad severa; en el sexo femenino observamos que
5,7% no presentaron ansiedad, 26,0% tuvieron ansiedad leve, 19,5% presentaron
ansiedad moderada, 9, 7% ansiedad elevada y el 6,5% ansiedad severa. Se

encontro relacion estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y el sexo.
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Tabla 4. Nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud

publico, Lurin-Lima 2022; segun grado de Instruccion

Grado de instrucciéon

Primaria  Secundaria  Técnico Superior Total
Nivel de Ansiedad n % n % n % N % N % p*
Sin Ansiedad 1 0,8 10 8,1 5 4,1 3 2,4 19 15,4
Ansiedad Leve 3 2,4 20 16,3 16 13,0 8 6,5 47 38,2
Ansiedad Moderada 1 08 11 8,9 9 73 9 7,3 30 24,4 0,516
Ansiedad Elevada 2 1,6 6 4.9 5 4,1 4 3,2 17 13,8
Ansiedad Severa 1 0,8 8 6,5 0 0,0 1 0,8 10 8,1
Total 8 6,5 55 44,7 35 28,5 25 20,3 123 100,0

Fuente: Base propia del autor-Cuestionario MDAS
*Prueba Chi cuadrado de Pearson con nivel de significancia de 0,05.

En la tabla 4 se muestra el nivel de ansiedad dental segun el Grado de instruccion,

en donde se observa que en el nivel primario 0,8% no presentaron ansiedad, 2,4%

presentaron ansiedad leve, 0,8% tuvieron ansiedad moderada,1l,6% presento

ansiedad elevada y 0,8% ansiedad severa; en el nivel secundaria observamos que

8,1% no presentaron ansiedad, 16,3% tuvieron ansiedad leve, 8,9% presentaron

ansiedad moderada, 4, 9% ansiedad elevaday el 6,5% ansiedad severa; en el nivel

técnico observamos que 4,1% no presento ansiedad, 13,0% tuvieron ansiedad leve,

7,3% presentaron ansiedad moderada, y 4, 1% ansiedad elevada; en el nivel

superior observamos que 2,4% no presentaron ansiedad, 6,5% tuvieron ansiedad

leve, 7,3% presentaron ansiedad moderada, 3, 2% ansiedad elevada y el 0,8%

ansiedad severa. No se encontrd relevancia estadistica entre el nivel de ansiedad

y el grado de instruccion.
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5. DISCUSION

En el presente estudio se evalud el nivel de ansiedad dental en los pacientes
adultos de un centro de salud publico, Lurin-Lima 2022; obteniéndose como
resultados que el 38,2% presentd ansiedad leve; 24,4% ansiedad moderada; 15,4%
con ansiedad nula o sin ansiedad; 13,8% tuvieron ansiedad elevada y el 8,1%
ansiedad severa, estos resultados coinciden con los obtenidos por Al Zaed et al.!®
en el que 50 % de pacientes estaban levemente ansiosos previo a la consulta
odontolégica; También concordamos con los resultados los obtenidos por Khan et
al.'” en el que 55% presento ansiedad leve; también concordamos con los
resultados que obtenidos por Ramirez et al.'*en el que 47,70% present6 ansiedad
leve. Estos resultados concuerdan debido a que se aplicé el mismo instrumento de
medicion La Escala de Ansiedad dental de Corah Modificada (MDAS).la
investigacion realizada en México'4, concuerda con nuestros resultados ya que
ambas investigaciones se realizaron en centros de salud nacional del primer nivel
de atencion, también en que ambas son poblaciones latinoamericanas las cuales

tienen similitud sociocultural.

A pesar de que en México 4, Arabia Saudita'®, Pakistan'®, se evaluaron diferentes
cantidades de poblacion, se obtuvo el mismo resultado debido a que la mayoria de
los participantes iban a dar continuidad a algun tratamiento odontoldgico. Los
resultados de esta investigacion en la que se obtuvo 38,2% en el nivel leve difieren
con lo obtenidos en Pakistan.®* que obtuvo 39%, en el nivel moderado; con el
estudio realizado en Paraguay.'® ya que obtuvo 39.06 % nivel moderado; con el
realizado en India.?° ya que en su investigacién obtuvo que el 51,8 % tenian
ansiedad moderada; en China.*® ya que obtuvo 66.6% en el nivel moderado. Del
mismo modo discrepamos con el realizado en Pakistan'’ ya que se obtuvo que el
92,0% no presento ansiedad. Las discrepancias con los autores mencionados se
pueden adjudicar a la diferencia geogréfica donde se realizaron los estudios y a la

diferencia del tamafio de muestra y las condiciones socioculturales.
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En cuanto al grupo etario en nuestra investigacion el 28,5% de los encuestados
tenian de 18 a 30 afios; 62,6% de 31 a 59 afios y 8,9% de 60 a 80 afios. Se observa
gue para los participantes que tenian 18 a 30 afios el 2,4% eran sin ansiedad; 9,8%
con ansiedad leve; 7,3% tenia ansiedad moderada; 5,7% con ansiedad elevada y
el 3,2% presentd ansiedad severa; de 31 a 59 afios el 10,6% eran sin ansiedad;
25,2% con ansiedad leve; 15,5% tenia ansiedad moderada; 6,5% con ansiedad
elevada; 4,9% presentd ansiedad severa, de 60 a 80 afios; el 2,4% eran sin
ansiedad; 3,2% con ansiedad leve; 1,6% tenia ansiedad moderada; 1,6% con
ansiedad elevada; 4,9% present6 ansiedad severa. No se encontré significancia
estadistica entre el Nivel de ansiedad y el grupo etario, estos resultados coinciden
con los obtenidos en Pakistan.*®

En las investigaciones realizadas en Pakistan'’, y en Pakistan!® se observaron
significancia estadistica entre el Nivel de ansiedad y el grupo etario, difiriendo con
la investigacion en India 2, ya que se observé una asociacion significativa entre la
ansiedad y la edad, esto se puede deber al diferente enfoque que tiene cada grupo
etario sobre la necesidad e importancia de acudir a la consulta dental. En nuestra
investigacion el mayor nimero de participantes correspondio al grupo etario Adulto
maduro cuyo rango de edad es de 31 a 59 afios, estos resultados coinciden con los
obtenidos en las investigaciones en Arabia Saudital.’® y en Pakistan.3, esto es
debido a que en estos paises la poblacién obtiene la mayoria de edad a los 15
afos, también se debe a que la poblacion adulta joven es mucho mayor y a que en

es0s paises la esperanza de vida es menor en comparacion a nuestro pais.

Respecto a la variante sexo, en nuestro estudio el 32,5% corresponde al sexo
masculino y el 67,5% al sexo femenino; del sexo masculino 9,7% no presento
ansiedad, 12,2% presento ansiedad leve, 4,9% tuvieron ansiedad moderada,4,1%
presento ansiedad elevada y 1,6% ansiedad severa; en el sexo femenino
observamos que 5,7% no presentaron ansiedad, 26,0% tuvieron ansiedad leve,
19,5% presentaron ansiedad moderada, 9, 7% ansiedad elevada y el 6,5%
ansiedad severa; se observo relacidon estadisticamente significativa entre el nivel
de ansiedad y el sexo, coincidiendo con las investigaciones realizadas en

Pakistan.'’, en Pakistan.'®y en India.?° ya que en estas investigaciones los autores
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también observaron relacién estadisticamente significativa entre el nivel de
ansiedad y el sexo, esto se puede deber a que las mujeres expresan abiertamente
su temor en comparacion con los hombres. En Paraguay.!®, en su investigacion no
se observo diferencia significativa entre la ansiedad y el sexo, estas diferencias se
pueden deber a la diferencia en la cantidad de participantes en cada investigaciéon

y a las diferencias sociales entre los paises donde se realizaron los estudios

En la presente investigacion realizada el 32,5% de participantes corresponde al
sexo masculino y el 67.5% al sexo femenino, del mismo modo en Mexico.14, 33,9%
% de participantes corresponde al sexo masculino y el 6.0% al sexo femenino; en
Pakistan.'’, 40.4% de participantes corresponde al sexo masculino y el 57.2% al
sexo femenino; en Pakistan.'®, el 30% de participantes corresponde al sexo
masculino y el 70% al sexo femenino; en India.?°, el 40.4% de participantes
corresponde al sexo masculino y el 57.2% al sexo femenino, los resultados de los
estudios mencionados guardan relacion con presente debido a que el mayor
porcentaje de participantes correspondio al sexo femenino. Esto se debe a que las
mujeres acuden con mayor frecuencia que los hombres a la consulta odontolégica.
Para el estudio en Pakistan.'3, 55.1% corresponde al sexo masculino y el 44.8% al
sexo femenino, en Paraguay.'®, el 54.85% corresponde al sexo masculino y el
45.42% al sexo femenino, esta diferencia se puede deber a las diferencias socio

culturales y también en la cantidad de poblacion de cada investigacion.

Respecto a la variable grado de instruccion; en el presente estudio, el 6,5% tiene
nivel primario; 44,7% nivel secundario; 28,5% nivel técnico y 20,3% nivel superior.
En el nivel primario 0,8% no presentaron ansiedad, 2,4% presentaron ansiedad
leve, 0,8% tuvieron ansiedad moderada,1,6% presentd ansiedad elevada y 0,8%
ansiedad severa; en el nivel secundaria observamos que 8,1% no presentaron
ansiedad, 16,3% tuvieron ansiedad leve, 8,9% presentaron ansiedad moderada,
4,9% ansiedad elevaday el 6,5% ansiedad severa; en el nivel técnico observamos
gue 4,1% no presentd ansiedad, 13,0% tuvieron ansiedad leve, 7,3% presentaron
ansiedad moderada, y 4,1% ansiedad elevada; en el nivel superior observamos que
2,4% no presentaron ansiedad, 6,5% tuvieron ansiedad leve, 7,3% presentaron

ansiedad moderada, 3, 2% ansiedad elevada y el 0,8% ansiedad severa. No se
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observo relacion estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y el grado

de instruccion.

En las investigaciones realizadas en Pakistan.'’, Khan, et al*®y en India.?°, se
observo relacion estadisticamente significativa entre la variable ansiedad y el grado
de instruccién, esto se puede deber a que los participantes por su nivel académico
afrontan y racionalizan de manera distinta ante una situacion de ansiedad, también
a las diferencias socio culturales y geograficas de los lugares donde se realizaron
los estudios.

La presente investigacion realizada en la poblacion adulta del centro de salud
publico del distrito de Lurin-Lima es de suma relevancia ya que se da a conocer
estadisticamente los niveles de ansiedad de los pacientes de esa zona geografica

de la capital la cual tiene una poblacion multicultural, heterogénea y fragmentada.
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6. CONCLUSIONES

1. El nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos que acudieron a un
centro de salud nacional Lurin-Lima, 2022 fue leve.

2. El nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos que acudieron a un
centro de salud nacional Lurin-Lima 2022 fue leve para los grupos
etarios.

3. El nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos que acudieron a un
centro de salud nacional Lurin-Lima 2022 fue leve en ambos sexos.

4. El nivel de ansiedad dental en los pacientes adultos de un centro de salud
nacional Lurin-Lima 2022 fue leve en los participantes con grado de
instruccion primaria, secundaria y técnico, mientras que en los pacientes

gue tienen grado de instruccion superior fue moderada.
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7. RECOMENDACIONES

1. Alos profesionales de la salud seguir realizando el mismo estudio en méas
demds zonas geograficas de nuestro pais, con mayor nimero de poblacion,
y repetirlas periodicamente en los mismos lugares para observar la evolucion

estadistica de estos.

2. A los cirujanos dentistas realizar el mismo estudio en la consulta
odontolégica publica y en la consulta privada, a fin de encontrar y comparar
la relacion estadistica entre ambos.

3. Realizar estudios para medir la ansiedad dental en las diversas &reas de la
odontologia

4. Se recomienda también realizar estudios para medir la ansiedad en
poblacion pediatrica aplicando la Escala de Evaluacion de Miedos en Nifios
Subescala Dental (CFSS-DS).
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ANEXO 1

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Superior

VARIABLE DE | DEFINICION DEFINICION INDICADOR ESCALA DE
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Nivel de Ansiedad | La ansiedad dental es | Se aplicara la Escala de | Sin Ansiedad: 5 puntos Ordinal
Dental una respuesta b_|9log|ca AnS|_e_dad Dental Ansiedad leve: 6-8 puntos
de preocupacion o | Modificada de Corah
nerviosismo con | (MDAS) Ansiedad moderada:9-12 puntos
respecto a la consulta o Ansiedad elevada: 13- 14 puntos
al tratamiento _
dontolégico.*s Ansiedad severa: 15 a 25 puntos
Grupo etario Clasificacion por rangos | Se obtendra a través de la | Adulto joven : 18 — 29 afios Nominal
de eda(i?s de las | informacion brindada por | A ito0 maduro : 30 — 59 afios
personas. el participante en el
cuestionario. Adulto mayor: 60 a + afios
Sexo Condicién  bioldgica Se obtendra através dela | Masculino Nominal
gue distingue a los mformac'lo'n brindada por Eemenino
varones de las el participante en el
mujeres.*® cuestionario.
Grado de | Es el nivel de estudios | Se obtendra a través de la | Analfabeto Nominal
instruccion gue tiene una persona.*® | informacién brindada por Primari
- rimaria
el participante en el .
cuestionario. Secundaria
Técnico




ANEXO 2
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

EDAD: 18 a 29 afios () 30a59 () 60 a mas ()
SEXO: Masculino () Femenino ()

GRADO DE INSTRUCCION: Primaria () Secundaria ( ) Superior () Técnico ()
Analfabeto ()

Lea cuidadosamente cada una de las preguntas y marque con un aspa (x)

la respuesta

1.- Si tuviera que ir al dentista mafiana para una revision, ¢cémo se sentiria

al respecto?
a) Relajado, Nada ansioso.
b) Ligeramente ansioso.
c) Bastante ansioso.
d) Muy ansioso o intranquilo

e) Extremadamente ansioso

2.- Cuando esta esperando su turno en el consultorio, ¢coOmo se siente?
a) Relajado, Nada ansioso.
b) Ligeramente ansioso.
c) Bastante ansioso.
d) Muy ansioso o intranquilo.

e) Extremadamente ansioso

3.- Cuando esta en el sillén dental esperando mientras el dentista prepara la
turbina para comenzar el trabajo en sus dientes, ¢coOmo se siente?

a) Relajado, Nada ansioso.

b) Ligeramente ansioso.

c) Bastante ansioso.



d) Muy ansioso o intranquilo
e) Extremadamente ansioso
4.-Imaginese que usted esta en el sillon dental para una limpieza, mientras el

dentista saca los instrumentos para raspar y pulir sus dientes, ¢cOmo se

siente?
a) Relajado, Nada ansioso.
b) Ligeramente ansioso.
c) Bastante ansioso.
d) Muy ansioso o intranquilo.

e) Extremadamente ansioso

5.-Si le van a inyectar con una aguja anestésico local para su tratamiento
dental (,Como se siente?

a) Relajado, nada ansioso.

b) Ligeramente ansioso.

c) Bastante ansioso.

d) Muy ansioso o intranquilo.

e) Extremadamente ansioso



ANEXO 3

ﬁ FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABLIDAD DE AREA DE
UNIVERSIDAD Cosan YAl

LOS EVALUADORES INVESTIGACION

I. DATOS INFORMATIVOS

1.1. ESTUDIANTE

Alegre Pérez, Luis Francisco

1.2. TITULO DE PROYECTO DE
INVESTIGACION

Nivel de ansiedad dental en pacientes adultos en el

centro de salud nacional, Lurin-Lima 2022.

1.3. ESCUELA PROFESIONAL :

Estomatologia

1.4. TIPO DE INSTRUMENTO
(adjuntar)

Escala de Ansiedad dental de Corah Modificada
(MDAS)

1.5. COEFICIENTE DE
CONFIABILIDAD EMPLEADO:

Kuder Richardson Kr-20( )

Alfa de Cronbach { X )

1.6. FECHA DE APLICACION

19/03/22

1.7. MUESTRA APLICADA

30 participantes

Il. CONFIABILIDAD

iINDICE DE CONFIABILIDAD ALCANZADO:

Modificado (MDAS): 0.866

1Il. DESCRIPCION BREVE DEL PROCESO (Itemes iniciales, itemes mejorados, eliminados, etc.)

Se encuestaron a 30 adultos acudientes al servicio odontologico los cuales aceptaren participar en
esta prueba, se midio el nivel de ansiedad dental de los participantes mediante la Escala de Ansiedad
dental de Corah modificada (MDAS) segin el sexo, segun nivel de instruccion y segun grupo etario. El
cuestionario tiene una confiabilidad “Muy buena”, debido a que el coeficiente Alfa de Cronbach
(0,866) se encuentra en el rango de 0.8 a 0.9; por lo tanto, se considera que el instrumento de
medicion es confiable para su aplicacion.

Estudiante’ Alegre Pérez, Luis Francisco

DNI 42587588

Cuestionario de Ansiedad Dental de Corah




ﬁ FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABLIDAD DE AREA DE
UnvEALSAS Clvar Vit

LOS EVALUADORES INVESTIGACION

DATOS INFORMATIVOS

1.1. ESTUDIANTE

Romero Baca, Emperatriz

1.2. TITULO DE PROYECTO DE
INVESTIGACION

Nivel de ansiedad dental en pacientes adultos en el
centro de salud nacional, Lurin-Lima 2022.

1.3. ESCUELA PROFESIONAL :

Estomatologia

1.4. TIPO DE INSTRUMENTO
(adjuntar) :

Escala de Ansiedad dental de Corah Modificada
(MDAS)

1.5. COEFICIENTE DE

CONFIABILIDAD EMPLEADO:

Kuder Richardson Kr-20( )

Alfa de Cronbach  X)

1.6. FECHA DE APLICACION

19/03/22

1.7. MUESTRA APLICADA :

30 participantes

. CONFIABILIDAD

iNDICE DE CONFIABILIDAD ALCANZADO: 0,866

I1l. DESCRIPCION BREVE DEL PROCESO (itemes iniciales, itemes mejorados, eliminados, etc.)

Se encuestaron = 30 adultos acudientas 2l senicio odontologco los cuzles aceptaron participar en

esta pruebs, se midio el nivel de ansedad dantal de los participantes mediante |2 Escalz de Ansiedad
dental de Corzh modificada (MDAS) segun el sexo, segln nivel de instruccion y segun grupoatario. El

cuestionario tiene una confiabilidad "Muy buenz”, debido = que =l coeficdente Alfa de Cronbach
{0,866) se encuentrz en 2l rango de 0.8 2 0.9; por lo tanto, se considera que 2l instrumento de

meadicion es confiable para su aplicacion.

7

NPCtns

/ |
sudante: Jomers Bace,
EmpetatrizdNl 72435500




ANEXO 4
CARTA DE PRESENTACION

, le saludo cordlolmenfe y al mismo tiempo Qengo a hlul
a los Sres. Alegre Pérez Luis Francisco, identificado con DNI Ne
Romero Baca Emperatriz, identificado con DNI Ne 72434600,
del X ciclo (estudiantes del Taller de Titulacién para
10 Licenciadas, quienes se encuentran elaborando su

Tesis titulado: “Nivel de ansiedad dental en pacientes adultos
de salud nacional, Lurin-Lima 2022.” y solicitar que se les
ceso a encuestar a los pacientes para recolectar la

su representada para que puedan confinuar con su




ANEXO 5

CARTA DE ACEPTACION

| DIECCION DF REDES WTEGRADAS
: DE GALUD LA sl

“Afio del Fortalecimbanto de la Soberania Nacional®

Julio C. Tello 06 de Abril del 2022
°001 - 2022 JCT-RIS-L INSA

A : MG.ERIC GIANCARLO BECERRA ATOCHE
Director Escuela de Estomatologia Universidad Cesar Vallejo -Plura

De - JEAN CARLO CORPANCHO CARHUAZ
Gerente de] CLAS Julio C. Tello

Por medio del presente me dirijo a usted para saludarlo cordialmente y a la vez
informarle que se le brindara el acceso al CENTRO DE SALUD JULIO €. TELLO a los Sres. ALEGRE
PEREZ LUIS FRANCISCO identificado con DNI N 42987588 y ROMERQO BACA EMPERATRIZ,
identificada con DNI N* 72436600, estudiante del IX ciclo , de la UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
para que puedan encuestar a los pacientes del Centro de Salud JULIO C. TELLO y puedan
recolectar la informacion para continuar con su proyecto de tesis titulado “NIVEL DE ANSIEDAD
DENTAL EN PACIENTES ADULTOS EN EL CENTRO DE SALUD NACIONAL ,LURIN-LIMA 20222"

Sin otro en particular, me despido de usted sin antes manifestarle las muestras de mi
especial consideracion y estima personal.

Atentamente.

JCCihe
Cc.Archivo jet

| Av.Las Acaclas Mz.8 Lt. 12 Sector 01- Julio C, Tello - Lurfn TTT)
Teléfonos: 430-0968 1311 Siempre
gerenclajulioctello2018 @hotmail.com i | conel pueblo



ANEXO 6

CONSENTMIENTO INFORMADO

i\ﬂ UNIVERSIOAD CESAR VALLEJO FACULTAD DECIENCIAS MEDICAS

[COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA.

INVESTIGADORES: Luis Francisco Alegre "Pérez - Emperatnz Romero Baca
TITULO DE LA INVESTIGACION: Nivel de ansiedad dental en pacientes adultos en &l centro de salud nacional, Lurin-
Lima 2022.

PROPOSITO DEL ESTUDIO: E513M0s Iniiando 3 Usied 3 panopar en & presenis estudo (2 T30 pusts (2200 & |3 pane Supenor) con #nss
02 investgacion

PROCEDIMIENTOS: S0 usi2d 3020t3 DImCipar & este esndi0 32 12 SONCIaS que Mamus Con U3 (X) 13 3emaiva qua C83 CoMvenems 3 ¢ad3
Un3 02 135 pEQUAias. EI 1emp0 3 eTpied” N0 5293 mayor 3 10 mouns

RIESGOS: Usi2d 10 251378 SXpu2sin/3) 3 NiNgUn 100 0212300 ene peseme esiydo

BENEFICIOS: Los Deneicios o2 peseme 25iudo N0 S9030 OMSCciamenis DaE usied D2 185 DTTiiran 3 105 IMvesigaoons y 3 135 auondates
o2 S3ud determinar el nivel de ansiedad dental en pacientes adultos. Si usied d2se3 coOMUNCITE CON 10 INVesIga0UES DIE
coNDCEr 105 MBSUTAN0S OF peseme eshud0 pUste NACeT0 Vi3 eNc3 3 SigUeme COMatl Lus Francisco Alege Péez O 933334857
Comeo: |_dege_peez@noimal com g EmpeEinz Romem Ba03 O 910732353 Comeo. s3¥y@nowmal com

COSTOS E INCENTIVOS: Pamcipsr en & mesmomte\em\ghcosndmwsimsmmmmmwo
ECONOMICO i 02 o3 indoie,

CONFIDENCIALIDAD: Le 033M23M0s QU2 SU5 MBSUiBX0s S8 WIIiZaos COn SDSOIMIEMENs CONFORNCiainsd, Nnguna psons, eXceom 13
MEsigatE =S 300230 3 &3 SU NOMDE N0 S8 MEVEiaN0 8N 13 Pesentacion G2 MBSUIIN0S M en JQUN3 PUDicaCion

USO DE LA INFORMACION OBTENIDA: L0S /esuiados o2 |3 presemie invesigacion Semn consenasos dUame un perodo o2 5 3s pam gue
02 2313 M3Ne3 dCN0S 03105 PUSdan Ser UNIiZatos Ccomo amecedenies &N ANUES INvesIgaCionss EfaCionaaas.

MWOATM.“MNMYMWAWSEWGN D

Se comaa con I3 3nonzacion o Comite o2 E3C3 en Iwesigacion o2 13 Facutad de Cencias Medicas o2 (3 Universidad Cesar Valleio, Filial
Pius 303 vez que semgues & usode 13 iniomacion Imacenada.

DERECHOS DEL SUWJETO DE INVESTIGACION (PACIENTE) S usied osCice Datcior en & esiudo, pods mirmse 02 £3% en cusguer
MOME0, 0 N0 DITCIHI e U3 PITR 02 SNE0 SN DRJUCo JgUn0. CUIQUST 0U3 MBIDCID 3 8513 MNESOSCion, DuUste CONSUE Con 13
imesigator Lus Francisco Alege Pémz O 933334237 Comeol |_3ege peez@notnalcom g Empeatz Romem 5303 O 21075233
Comeo: s3¥WO@hoMalcom S usied Jens DEQUMES SODE 105 3SDECI0S 9003 OF SN0, 0 CBe Que N3 SiC0 YEIN0 ifjusiaments pusce
comacty 3 ComE o2 £3C3 en rwesigacion o2 13 Facuiad o2 Ciencias MEdcas o2 13 Unvesidad Cesar Valeo, :=ésnn 073 - 255900 Anexo
5553

CONSENTIMIENTO

He escuchado Iz explicacion del (1a) mvestigador(a) y he leido & 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 pusdo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibied una copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador Investigadora Testige
Nombre: Nombre: Luis Francisco Alegre Perez. Nombre: Empeaiiz Romao S3c3. Nombe
DN DNL: 472587388 DNE 72435500 DN



ANEXO 7

TABLAS, FIGURAS Y GRAFICOS

Paciente Sexo Edad Grado de instruccion pl p2 p3 p4 p5
1 Masculino 18a29 Secundaria 2 2 3 3 3
2 Masculino 30a59 Secundaria 2 1 1 1 1
3 Masculino 30a59 Secundaria 1 1 1 1 1
4 Masculino 60 a 80 Secundaria 1 2 1 2 1
5 Masculino 30a59 Superior 2 1 2 1 3
6 Masculino 30a59 Superior 2 2 2 3 3
7 Masculino 30a59 Superior 2 2 2 2 3
8 Masculino 30a59 Superior 1 1 1 1 2
9 Masculino 18 a 29 Superior 2 2 1 1 2
10 Masculino 30a59 Técnico 1 1 1 1 1
11 Masculino 18a29 Técnico 1 1 4 4 4
12 Masculino 18a29 Técnico 1 1 1 1 2
13 Masculino 30a59 Técnico 1 1 1 1 2
14 Femenino 30a59 Superior 1 1 1 1 1
15 Femenino 30a59 Superior 2 2 2 2 3
16 Femenino 30a59 Superior 2 1 1 1 4
17 Femenino 30a59 Superior 2 2 2 2 2
18 Femenino 30a59 Superior 2 2 2 2 4
19 Femenino 30a59 Superior 1 1 4 4 4
20 Femenino 18a 29 Superior p p 3 3 3
21 Femenino 30a59 Superior p 3 3 4 4
22 Femenino 30a59 Primaria 2 2 3 3 4
23 Femenino 18 a29 Secundaria 4 2 3 3 4
24 Femenino 30a59 Secundaria 2 3 3 4 4




25

Femenino

18a29

Secundaria

26

Femenino

60a 80

Secundaria

27

Femenino

30a59

Secundaria

28

Femenino

18a29

Secundaria

29

Femenino

30a59

Secundaria

30

Femenino

30a59

Secundaria

31

Femenino

60a 80

Secundaria

32

Femenino

60a 80

Secundaria

33

Femenino

30a59

Secundaria

34

Femenino

30a59

Secundaria

35

Femenino

30a59

Secundaria

36

Femenino

30a59

Secundaria

37

Femenino

18a29

Técnico

38

Femenino

60 a 80

Técnico

39

Femenino

30a59

Técnico

40

Femenino

30a59

Técnico

41

Femenino

18a29

Técnico

42

Femenino

30a59

Técnico

43

Femenino

30a59

Técnico

44

Femenino

18a29

Técnico

45

Masculino

18a29

Secundaria

46

Masculino

30a59

Técnico

47

Masculino

30a59

Superior

48

Masculino

30a59

Superior

49

Masculino

30a59

Secundaria

50

Masculino

30a59

Secundaria

51

Masculino

30a59

Secundaria




52

Masculino

30a59

Secundaria

53

Masculino

30a59

Técnico

54

Masculino

30a59

Técnico

55

Masculino

60a 80

Primaria

56

Masculino

60a 80

Secundaria

57

Masculino

18a29

Secundaria

58

Masculino

18a29

Técnico

59

Masculino

30a59

Primaria

60

Masculino

30a59

Secundaria

61

Masculino

30a59

Técnico

62

Masculino

30a59

Técnico

63

Masculino

18a29

Superior

64

Masculino

18a29

Técnico

65

Masculino

60 a 80

Secundaria

66

Masculino

30a59

Técnico

67

Masculino

30a59

Técnico

68

Masculino

30a59

Técnico

69

Masculino

18a29

Superior

70

Masculino

18a29

Secundaria

71

Masculino

18a29

Secundaria

72

Femenino

30a59

Secundaria

73

Femenino

30a59

Secundaria

74

Femenino

18a29

Primaria

75

Femenino

60 a 80

Primaria

76

Femenino

18a29

Secundaria

77

Femenino

30a59

Secundaria

78

Femenino

30a59

Secundaria




79

Femenino

18a29

Técnico

80

Femenino

18a29

Técnico

81

Femenino

18a29

Superior

82

Femenino

18a29

Secundaria

83

Femenino

18a29

Primaria

84

Femenino

18a29

Secundaria

85

Femenino

18a29

Técnico

86

Femenino

60a 80

Superior

87

Femenino

30a59

Secundaria

88

Femenino

30a59

Secundaria

89

Femenino

30a59

Secundaria

90

Femenino

30a59

Secundaria

91

Femenino

30a59

Secundaria

92

Femenino

30a59

Secundaria

93

Femenino

30a59

Secundaria

94

Femenino

30a59

Secundaria

95

Femenino

30a59

Secundaria

96

Femenino

30a59

Secundaria

97

Femenino

30a59

Superior

98

Femenino

30a59

Superior

99

Femenino

30a59

Superior

100

Femenino

30a59

Superior

101

Femenino

30a59

Técnico

102

Femenino

30a59

Técnico

103

Femenino

30a59

Técnico

104

Femenino

30a59

Técnico

105

Femenino

60 a 80

Primaria




106 Femenino 30a59 Técnico 2
107 Femenino 30a59 Técnico 2
108 Femenino 30a59 Secundaria 1
109 Femenino 30a59 Secundaria 1
110 Femenino 30a59 Secundaria 2
111 Femenino 30a59 Secundaria 2
112 Femenino 30a59 Secundaria 1
113 Femenino 18a29 Técnico 1
114 Femenino 18a29 Técnico 1
115 Femenino 18a29 Técnico 2
116 Femenino 18a29 Técnico 1
117 Femenino 18a29 Secundaria 1
118 Femenino 18a 29 Superior 1
119 Femenino 30a59 Secundaria 2
120 Femenino 30a59 Secundaria 1
121 Femenino 30a59 Superior 2
122 Femenino 30a59 Primaria 3
123 Femenino 18a29 Secundaria 1

Figural.

Tabla de los participantes




CENTRO DE S
CLAS JuLIO C. Tétl%D

Figura 3. Protocolo de desinfeccidn para los participantes



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, INFANTES RUIZ EDWARD DEMER, docente de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD de la escuela profesional de ESTOMATOLOGIA de la UNIVERSIDAD CESAR
VALLEJO SAC - PIURA, asesor de Tesis titulada: "Nivel de ansiedad dental en pacientes
adultos de un Centro de Salud Publico, Lurin-Lima 2022.", cuyos autores son ROMERO
BACA EMPERATRIZ, ALEGRE PEREZ LUIS FRANCISCO, constato que la investigacion
tiene un indice de similitud de 24.00%, verificable en el reporte de originalidad del
programa Turnitin, el cual ha sido realizado sin filtros, ni exclusiones.

He revisado dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio. A mi leal saber y entender la Tesis cumple con todas las normas para
el uso de citas y referencias establecidas por la Universidad César Vallejo.

En tal sentido, asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omision tanto de los documentos como de informacion aportada, por lo
cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad
César Vallejo.

PIURA, 07 de Enero del 2023

Apellidos y Nombres del Asesor: Firma
INFANTES RUIZ EDWARD DEMER Firmado electrénicamente
DNI: 41639327 por: EINFANTESR el 07-
ORCID: 0000-0003-0613-1215 01-2023 14:45:27

Caddigo documento Trilce: TRI - 0512769

oo INVESTIGA
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