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RESUMEN

El objetivo de la investigacion tuvo como propdsito conocer la percepcion de la
efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao 2022. La metodologia de la investigacion fue de tipo béasica, con enfoque
cualitativo, de disefio fenomenolbgico, no experimental y transversal. La técnica de
recoleccion de datos fue la entrevista a profundidad con consentimiento informado,
enmarcado en la linea de investigacién direccién de los servicios de salud. Los
resultados mostraron que la percepcién de la efectividad de la teleconsulta y la
practica odontolégica fue positiva, asi mismo se evidencio que la teleconsulta tiene
beneficios y limitaciones. Se concluyé que el andlisis de la percepcién de la
efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao fue positiva pese al poco tiempo de adaptacion, los cirujanos dentistas
tuvieron la predisposicion de aprendizaje sobre el manejo de la herramienta digital,
lo cual les permitié continuar con sus actividades laborales, brindando atenciones
virtuales y orientando al paciente en el cuidado de su salud oral en tiempos

dificiles.
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ABSTRAC

The objective of the research was to know the perception of the effectiveness of
teleconsultation in oral health during the pandemic in a Callao 2022 Micronetwork.
The research methodology was basic, with a qualitative approach,
phenomenological design, non-experimental and cross-sectional. The data
collection technique was the in-depth interview with informed consent, framed in the
research line direction of health services. The results showed that the perception of
the effectiveness of teleconsultation and dental practice was positive, likewise it was
evidenced that teleconsultation has benefits and limitations. It was concluded that
the analysis of the perception of the effectiveness of teleconsultation in oral health
during the pandemic in a Callao Micronetwork was positive despite the short time of
adaptation, dental surgeons had the predisposition to learn about the use of the
digital tool, which allowed them to continue with their work activities, providing virtual

care and guiding the patient in the care of their oral health in difficult times.
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.  INTRODUCCION

A nivel internacional la teleconsulta es una excelente y efectiva herramienta
complementaria a la consulta presencial, permitiendo tener una cercania eficiente
y efectiva desde las derivaciones del primer nivel de atencidn hasta las atenciones
de alta complejidad, esta herramienta permite descongestionar las grandes listas
de espera de los pacientes en los centros hospitalarios, ya que la mayoria de las
atenciones son de control y seguimiento (Castro Y et al., 2021). Frente a la
pandemia muchos paises de Latinoamérica usaron la teleconsulta para seguir
brindado las atenciones del area odontoldgica y no dejar desatendidos a los
pacientes, probablemente muchos paises no tuvieron grandes desafios que
enfrentar respecto a la teleconsulta; puesto que ya tenian algunos afios usando
esta herramienta otorgando respuestas precisas a los pacientes, diagnoésticos
oportunos y planificacion adecuada de alternativas de tratamiento. Segun la
(Organizacién Panamericana de la Salud & Organizacién Mundial de la Salud,
2020b), refiere que para la ejecucidon de una teleconsulta es necesario contar con
requisitos minimos (banda ancha de 1 MB/300kB y conocimientos basicos sobre
herramientas de conferencia) que exige la tecnologia para facilitar el proceso de
comunicacion, siendo probablemente una desventaja para los centros de salud que
no contaban con las condiciones minimas necesarias para la realizacion de la
teleconsulta, lo cual conllevaba una desatencion de los usuarios (pacientes)
aumentando las incidencias de las patologias orales.

La teleconsulta se inici6 en el Peru en el 2005 con el Plan Nacional de
Telesalud (Comision Nacional de Telesanidad, 2004; Alva et al., 2021), durante la
pandemia se empled esta herramienta teniendo un auge exponencial con gran
significancia tanto para los cirujanos como para los pacientes (Ministerio de Salud,
2020), sin embargo, conllevdé a grandes dificultades durante el uso, en las
entrevistas realizadas por la (Defensoria del Pueblo, 2021), los usuarios
manifestaron que mas de la mitad presentaron dificultades, entre las mas
resaltantes fueron: los pacientes no contestaban las llamadas en la hora citada,
presentaban problemas de cobertura telefénica y de internet, no habiendo una
comunicacion clara y fluida, por otro lado los pacientes manifestaron que alrededor
del 60% no les bridaban el tiempo suficiente para atender sus problemas de salud,

asi mismo, tanto los profesionales de la salud como los pacientes no fueron claros



en los diagndsticos asi como en la manifestacion de los signos y sintomas, lo cual
probablemente conllevé a diagndsticos y tratamientos incorrectos.

El colegio odontoldgico del Perd en el mes de julio del 2020 manifesto
mediante un informe que aproximadamente el 70% de los odontélogos se
contagiaron mediante la consulta presencial de los cuales el 10% fueron a cuidados
intensivos (Colegio Odontolégico del Pert, 2020), por ello el Ministerio de salud
tom6 a la teleconsulta como herramienta para evitar los contagios de los
odontdélogos, sin embargo, durante la aplicacion se enfrentaron a distintos desafios.

Las atenciones odontoldgicas presenciales fueron suspendidas durante la
pandemia, con el fin de salvaguardar la vida y bienestar tanto de los profesionales
de la salud cirujanos dentistas como de los pacientes, los centros de salud que
pertenecen a la Microred del Callao Sesquicentenario no fueron ajenos a esta
realidad, conllevando a los cirujanos dentistas a realizar teleconsultas desde sus
domicilios, siendo un reto tanto para el personal de salud como para la poblacion,
debido al escaso conocimiento de las plataformas digitales, falta de computadoras,
asi como la poca cobertura de internet (Informe N° 198-2022—-GRC/DIRESA/DG-
Hojas 23-24). Considerando la edad del personal de salud del area de odontologia
quiénes formaban parte del grupo de alto riesgo, la Microred Sesquicentenario
empled a la teleconsulta como estrategia para seguir brindando el servicio de
odontologia (DIRESA CALLAO, 2022). Asi mismo, algunos cirujanos dentistas
manifestaron que muchos pacientes no respetaban los horarios laborales
interrumpiendo sus actividades personales, por lo cual decidieron no continuar las
teleconsultas.

Entre las causas probables de lo mencionado, la explicacion vinculada con
el escaso conocimiento sobre las plataformas digitales por parte de los cirujanos
dentistas de los centros de salud que laboran en la Microred Sesquicentenario sea
una de las mas directas pues, la mayoria de ellos son mayores de 40 afios,
observandose también poco interés por aprender el manejo de las plataformas
digitales.

Respecto a mi justificacion tedrica se advierte que el presente trabajo de
investigacion se realizara debido a la importancia que tuvo la teleconsulta durante
la pandemia, permitiendo la accesibilidad de los servicios odontoldgicos frente a las

limitaciones de atenciones presenciales que generé la pandemia. Segun el



Ministerio de Salud, (2022) la teleconsulta es una herramienta de gran importancia
para que se dé la continuidad del ejercicio odontoldgico durante la pandemia.

Respecto a mi justificacion metodoldgica debo decir que este estudio para
lograr los objetivos acudira al empleo de la entrevista a profundidad y mediante la
matriz de triangulacion se realizara un exhaustivo analisis; asi mismo, las
formulaciones de las preguntas se basaron en estudios previos y validados.

Respecto a mi justificacion practica en este estudio, la teleconsulta permitid
dar atenciones odontoldgicas durante la pandemia sin poner en riesgo la vida de
los pacientes y odontdlogos.

Respecto a mi justificacion social en este estudio, se basa que mediante la
teleconsulta la poblacion peruana y de manera especifica del Callao fueron
beneficiados durante la pandemia; puesto que, continuaron los servicios
odontoldgicos que los centros de salud de la Microred Sesquicentenario brindaban,
evitandose el incremento de las patologias orales.

El problema general de la investigacion fue: ¢cual fue la percepcion de la
efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao 20227?; como problemas especificos se plantearon los siguientes: ¢ cuél fue
la percepcion de la efectividad de teleconsulta y la practica odontolégica en salud
bucal durante la pandemia en una Microred Callao 20227, ¢cuales fueron los
beneficios de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao 2022?, y ¢cudales fueron las limitaciones de teleconsulta en salud bucal
durante la pandemia en una Microred Callao 20227?.

El objetivo general de la investigacion se centrd en conocer la percepcion de
la efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao 2022. Como objetivos especificos se plantearon: conocer la percepcion de
la efectividad de teleconsulta y la practica odontolégica en salud bucal durante la
pandemia en una Microred Callao 2022, conocer los beneficios de teleconsulta en
salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao 2022 y conocer las
limitaciones de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao 2022.



MARCO TEORICO

(Raucci-Neto et al., 2022) los investigadores efectuaron el articulo en Brasil
cuyo objetivo fue evaluar el nivel de conocimiento y percepcion de la
teleodontologia de los dentistas brasilefios en la pandemia. El estudio fue
cualitativo, siendo la poblacién de 575 dentistas a quienes se les aplic6 un
cuestionario en linea. Los resultados evidenciaron que el 60% tuvieron una positiva
de los cirujanos dentistas respecto a la teleodontologia quiénes se consideraron
gue estan capacitados para el uso de las herramientas digitales aplicadas a la salud
oral. Concluyendo, la mayoria de los cirujanos dentistas tienes percepciones
positivas respecto a la teleodontologia durante la pandemia. Parte de la
teleodontologia es la teleconsulta la cual es una herramienta util para los
odont6logos siendo de vital importancia la capacitacion constante sobre
herramientas digitales aplicadas a la salud oral.

(Soegyanto et al., 2022) realizaron una investigacion descriptiva Yy
transversal cuya poblacion fue de 652 dentistas con el objetivo de conocer las
percepciones de los dentistas de Indonesia sobre el uso de teleodontologia,
obteniendo una percepcidn positiva por parte de los dentistas sobre la utilidad de la
teleodontologia indicando que ayuda en la mejora de la practica dental; sin embargo
manifestaron la necesidad de realizar mas estudios sobre el tema mencionado
anteriormente; puesto que existe escasos estudios.

(Tiwari et al., 2022) elaboraron una investigacién de métodos mixtos, donde
el estudio cualitativo empled entrevistas para el recojo de informacion, siendo la
poblacion 2767 dentistas, destacando las percepciones optimistas en algunos de
ellos y en otros la disidencia al no adaptarse a las tecnologias en los inicios de la
pandemia mostrando percepciones negativas en cuanto a las éticas y calidad de
atencion. Permitiendo este estudio la identificacion de estrategias para disminuir las
preocupaciones y el desarrollo de programas de capacitacion del uso de la
teleodontologia.

(Menhadji et al., 2021) el estudio realizado tuvo como objetivo investigar las
percepciones de los dentistas y pacientes respecto a las videoconsultas durante la
pandemia. La investigacion fue transversal, la poblacion se conform6 de 249,
siendo la muestra de 228 pacientes y dentistas a quiénes se les aplicO un

cuestionario en linea. Los resultados indicaron la gran aceptacion de los dentistas



y pacientes de video consultas. Concluyendo que existe una gran competencia
sobre el uso de esta herramienta digital, donde mas de la mitad de los dentistas
tuvieron opiniones positivas sobre las videoconsultas. Al ver al paciente en tiempo
real mediante una videoconsulta permite realizar diagnosticos y planes de
tratamiento oportunos y eficaces, contribuyendo en la disminucion de
complicaciones de las patologias orales.

(Bermudez & Betancourt, 2021) realizaron un estudio en Venezuela
planteandose como objetivo describir la percepcion de los odontélogos sobre la
aplicacion de la teleodontologia. El estudio fue un estudio cuantitativo, descriptivo
y transversal teniendo como poblacion y muestra 91 odont6logos quiénes
participaron de un cuestionario online para la recogida de datos. Teniendo como
resultados, los odont6logos manifestaron que la teleconsulta sirve para realizar
diagnosticos, planificacion de tratamiento, educacion para la salud oral y
seguimiento de los pacientes; los medios mas usados para realizar teleconsultas
fueron la mensajeria de texto, mensajeria y videollamadas de WhatsApp, llamadas
telefonicas y teleconferencia y 81% de los odontélogos indicaron que la
teleodontologia durante la pandemia fue viable permitiendo la realizacion de
interconsultas, referencias a centros hospitalarios de mayor complejidad, mejor
comunicacion entre odontdlogo-paciente, permitiendo el diagndstico oportuno y
prevencion de complicaciones. Durante la pandemia la teleodontologia sirvié como
una excelente herramienta para dar continuidad a las atenciones odontolégicas sin
necesidad de ir a los centros de salud, evitando la propagacion del coronavirus, asi
como salvaguardando la salud integral de los pacientes y odontdlogos.

(Subhan et al., 2021) los investigadores realizaron un estudio en Pakistan
con el fin de conocer las percepciones de los odont6logos respecto a la
teleodontologia como herramienta emergente durante la pandemia. El estudio fue
cualitativo, la muestra se constituyé de 350 odontdlogos a quiénes se les administro
un cuestionario online. Los resultados reflejaron que el 68% de los odontdlogos
tuvieron una percepcion satisfactoria respecto a la teleconsulta a pesar del bajo
conocimiento que tenian sobre la misma, manifestando que no se debe usar en
situaciones emergentes sin previa capacitacion. Concluyendo, los odontdlogos
tuvieron una gran satisfaccion frente a la teleconsulta; manifestando los grandes

beneficios que traer no solo para la poblacidn, sino también para los profesionales



de la salud, se debe masificar las capacitaciones y entrenamiento para uso de las
tecnologias de la informacion aplicadas a la salud oral. La pandemia evidencio las
incompetencias digitales de los odontélogos; sin embargo, no fue barrera para que
Su percepcion sea negativa, se vieron en la necesidad de capacitarse y adaptarse
a las herramientas digitales, muchos de ellos lograron un alto conocimiento sobre
el manejo de las herramientas digitales aplicadas a la salud oral, como lo es la
teleconsulta.

(Almazrooa et al., 2021) realizaron un estudio cualitativo transversal con el
objetivo de explorar las percepciones de los dentistas de Arabia Saudita sobre los
beneficios y desventajas de la teleodontologia, para el recojo de la data emplearon
un cuestionario electrénico, siendo la poblacion de 148 dentistas, cuyos resultados
demostraron que mas de la mitad de los encuestados confiaban en que la
teleodontologia traia mejoras en la practica dental con énfasis en la radiologia oral,
medicina oral y endodoncia. Por lo tanto, consideraron a esta herramienta como
una excelente estrategia mejorando la prestacion de atencion oral de diagndsticos
y tratamientos

(Plaza et al., 2021) evaluaron los conocimientos, practicas y expectativas de
los odontdlogos respecto al impacto que generd la pandemia, la poblacién se
constituyo de 5370 dentistas a quiénes se les aplicd una encuesta, los resultados
mostraron que el conocimiento y actitudes de los dentistas aumentaron
significativamente durante la pandemia; asi mismo la teleodontologia fue
considerada como una gran herramienta en la practica clinica con énfasis en la
teleconsulta, por otro lado se evidencio se debe implementar las capacitaciones
constantes sobre el uso de esta herramienta.

(Bohm da Costa et al., 2021) analizaron los factores que repercuten en la
implementacion de la teleodontologia en los servicios publicos de salud oral, el
estudio cualitativo tuvo 26 dentistas generales como objetos de estudio quiénes
compartieron sus experiencias con la herramienta mediante entrevistas, dentro de
las experiencias los dentistas manifestaron que existieron factores limitantes que
impedian que se logre la implementacion de la herramienta, como las fallas de
internet, insuficiencia de recursos humanos asi como de materiales; otros dentistas
tuvieron percepciones negativas respecto al flujo de trabajo y el tiempo adicional

gue les tomaban, sin embargo otros refirieron que la teleconsultoria les permitid



tomar mejores decisiones en los diagnosticos, tratamientos y manejo de casos
urgentes. La implementacion de la teleodontologia y de manera especifica la
teleconsulta permitié que los servicios de salud odontolégica se brinden de manera
integral.

(Shwetha et al., 2021a) analizaron las percepciones y actitudes de los
dentistas sobre la aplicacion de la teleconsulta durante la pandemia, fue un estudio
transversal con una poblaciéon de 800 dentistas. Los dentistas indicaron que la
teleconsulta fue de gran utilidad en la gestion de consultas durante la pandemia
permitiendo cumplir satisfactoriamente sus deberes con el paciente, por lo tanto,
esta herramienta demostro ser una alternativa factible para que se dé la continuidad
de los servicios dentales durante la pandemia ayudando en la reduccion de la
transmision del virus, asi como en el cumplimiento de las medidas de
distanciamiento social.

(Al-Khalifa & AlSheikh, 2020) exploraron las percepciones de los
odontdlogos de Arabia Saudita respecto a los beneficios de la teleodontologia en la
practica dental, fue un estudio descriptivo con una poblacién de 286 odontélogos
guiénes manifestaron que la teleodontologia es una muy buena herramienta, ya
gue mejora la préactica dental y permite una mejor comunicacion con los pacientes;
sin embargo, evidenciaron incertidumbre en la privacidad y precision en los
diagnoésticos, instando que los odontdlogos deben capacitarse constantemente
sobre el uso de esta herramienta para el logro de los desafios tecnoldgicos.

(Castro et al., 2021) los investigadores elaboraron un estudio en Lima-Peru
con el objetivo de conocer la percepcion de los odontélogos sobre el uso de la
teleodontologia durante la pandemia. Fue un estudio cualitativo fenomenograéfico,
con una poblacion de 14 odontélogos a quiénes se les realiz6 una entrevista. Los
resultados fueron: manifestaron que es complicado realizar controles de
tratamiento ya realizados, puesto que es indispensable la revision oral fisica, por
otro lado, los odontdlogos indicaron que los pacientes se sentian satisfechos al
darle seguimiento de los tratamientos fortaleciendo la relacion odont6logo —
paciente; el uso de las redes permiti6 una comunicacion fluida con los pacientes
introvertidos. Concluyendo que la teleconsulta es una excelente herramienta para
sobrellevar situaciones emergentes como lo fue la pandemia; sin embargo, no fue

facil la adaptacion digital; ya que conllevé a una gran desconformidad por un gran



namero de odontologos

(Castro & Valenzuela, 2020) realizaron una investigacion con el fin de
conocer las perspectivas de los dentistas peruanos durante la pandemia, fue un
estudio cualitativo con una poblacion de 15 dentistas. El estudio demostré que las
atenciones odontolégicas cambiaron rotundamente ante la llegada de la pandemia
generando zozobra y preocupacion en los clinicos, adaptando las atenciones
dentales haciendo uso de las herramientas digitales, priorizando las urgencias y
emergencias odontoldgicas bajo los lineamientos y protocoles ya establecidos.

A inicios de la década de los ochenta el doctor Donabedian desarroll6 un
fundamento general con el fin de analizar la calidad en las prestaciones de servicios
de salud, utilizandose exitosamente en diversas instituciones de salud. Este modelo
se aplicé en muchos hospitales a nivel mundial, considerando al Dr. Bonabedian
una de las maximas autoridades en el area de la calidad de salud (Frenk, 2000).

En 1984 sustenta que la calidad se enfoca en el logro y la adquisicion de la
mayor productividad en el cuidado médico, para lo cual se debe considerar la
existencia de los pocos o0 minimos riesgos para el usuario; es por ello, que
Donabedian formula tres componentes para la calidad asistencial, siendo uno de
ellos el componente técnico el cual se vincula con el uso de la tecnologia y la ciencia
en la salud proveyendo una alta productividad sin alterar sus contingencias. Por
otro lado, se encuentra el componente interpersonal, el cual se relaciona con los
individuos bajo el respaldo de las leyes y los valores altamente relevantes que
puedan guiar las relaciones interpersonales y como tercer componente esta el del
entorno, el cual se fundamenta en la forma de confort, siendo los componentes del
medio ambiente de la persona para facilitar su espacio y su cuidado sea muy
confortable. Asi mismo, Donabedian destaca que la calidad consiste en
proporcionar prestaciones de salud integrando la innovacién tecnoldgica y ciencia
para el beneficio de los usuarios, logrando la reduccién de los riesgos en las
atenciones profesionales, por otro lado, se debe tomar en cuenta que para la
descripcion del término calidad en el sistema de salud se be considerar que la
calidad de los establecimientos de salud publica debe ser la misma en todos los
hospitales bajo sus tres niveles de atencion (Frenk, 2000).

Es importante referirse al concepto y significado de percepcion y efectividad,

la percepcion es la forma o manera que un individuo interpreta las sensaciones



percibidas por los sentidos en un significado o respuesta (Snoswell et al., 2020).

Asi mismo, la percepcion es un proceso psicoldgico donde la experiencia
consciente cobre significado y orden, integrando y organizando la experiencia
sensorial (Carlos et al., 2018).

Respecto a la efectividad en el @mbito de la salud publica es la medicién de
la impresion que causa un procedimiento de salud ya sea tangible o intangible,
dependiendo del nivel y alcance de los servicios y procedimientos en coordinacion
conjunta con el equipo de salud, instituciones, tiempo entre otros (Guerrero et al.,
2015); asi mismo es el logro de los objetivos planteados los cuales deben ser
alcanzables y trascendentales (Rojas et al., 2018).

Por lo tanto, la percepcion de la efectividad de la teleconsulta es la forma
como el personal de salud (odontélogo) o usuario (paciente) interpreta el servicio
de teleconsulta que brinda una entidad de salud ya sea publica o privada. Algunos
estudios manifiestan que la teleconsulta antes de la pandemia, en la practica diaria
no tenia una buena aceptacion, enfrentandose a diferentes desafios respecto a su
uso; sin embargo, durante la pandemia, esta percepcion cambié rotundamente, ya
gue se convirtié en el medio de comunicacion mas importante entre odontologo y
paciente (Soegyanto et al., 2022).

La teleodontologia tuvo un desarrollo en dos fases, la primera es la fase de
la pre - Tecnologias de la informacion y post - Tecnologias de la informacion, es
decir antes y después que aparezca la internet; en la primera fase se usaba el
correo fisico y el telégrafo para solucionar problemas de salud oral en las
poblaciones aisladas geograficamente y no tienen acceso a los profesionales de
salud oral (Cartes & Bustos, 2012).

En 1991 en California se aplicaron los servicios de consulta dental en zonas
rurales usando sistemas radiales de algunos cientos de kilobits por segundo,
después en 1994 el Ministerio de defensa de Estados Unidos desarrollo el proyecto
de total acceso odontolégico mediante linea electrénica (Rodriguez & Alfaro, 2013).

La teleodontologia fue usada como término por primera vez por Cook en
1997 definiéndose como una practica odontoldgica a distancia. Por ello, en mayo
del 2018 la American Teledentry Association (ATDA) realiz6 un gran esfuerzo para
gue la teleodontologia se use como herramienta en la atencion odontolégica en los

ciudadanos estadounidenses (Morén, 2021).



La teleodontologia es parte de la telemedicina; ya que se desarrolla tanto en
la clinica, asi como en la investigacion y educacion para dar servicios odontoldgicos
a los pacientes que se encuentran en zonas rurales alejadas con el fin de brindarles
diagnésticos, planes de tratamiento y educacion oral oportunos de tal manera que
las atenciones sean de alto y multinivel (Marimon, 1999)

Asi mismo, la teleodontologia usa las tecnologias electronicas de
informacion, imagenes, asi como comunicacién, incluyendo audio y video
interactivo, comunicaciones de datos, almacenamiento y reenvio brindando y
respaldando la prestacion de atencion odontolégica en el diagnéstico, plan de
tratamiento, trasferencia de informacion y educacion (American TeleDentistry
Association, 2018).

Es por ello, la teleodontologia permite atender a los pacientes sin la
necesidad del contacto fisico, usando las tecnologias de la informacién de manera
eficiente y eficaz (Campos de Almeida et al., 2020).

La teleconsulta se define como la consulta realizada a distancia entre un
profesional de la salud, bajo el marco de sus competencias y un usuario (paciente),
haciendo uso de las tecnologias de la informacion y comunicacién (TIC), con el
objetivo de promover, prevenir, diagnosticar, realizar un plan de tratamiento,
recuperar, rehabilitar y dar cuidados paliativos segun el caso lo requiera,
respetando y cumpliendo las reglas y leyes de prescripcién de medicamentos y
disipaciones que el Ministerio de Salud lo determine (Ministerio de Salud, 2020).

Asi mismo, la teleconsulta puede ser sincronica y asincronica la cual hace
uso de las tecnologias de la informacion para omitir la distancia geografica y
funcional (Campos de Almeida et al., 2020).

Por otro lado, la teleconsulta es denominada consulta remota por la
interaccion entre un profesional de salud y un paciente mediante dispositivos
electrénicos, considerandose una herramienta esencial durante la pandemia,
dando continuidad a los servicios de salud tanto clinicos como de monitoreo
(Organizacién Panamericana de la Salud & Organizacién Mundial de la Salud,
2020a).

La teleconsulta durante la pandemia se convirtié en la herramienta vital de
comunicacion, e inclusive en algunos lugares la Unica forma de comunicacion entre

los pacientes y los profesionales de la salud (Grata et al., 2022).
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La teleconsulta puede incluir atencion al paciente y entrega de educacion
utilizando la modalidad sincrénica que es la interaccion en vivo y bidireccional entre
un usuario (paciente, cuidador o proveedor) y un profesional de la salud, realizada
en tiempo real mediante consultas telefonicas y videoconsultas (Ministerio de
Salud, 2022).

En cuanto a la modalidad asincrénica es la transmision de informacion de

salud oral mediante los diversos sistemas de comunicacion digital (mensaje de
texto, mensaje de voz, correo electrénico, etc.) a un profesional de salud en este
caso un odontélogo con el fin de analizar, evaluar y diagnosticar las patologias
orales para brindar un determinado plan de tratamiento (Cardwell, 2019).
En cuanto a las ventajas y desventajas (Besio et al.,, 2021a) refieren que la
teleconsulta es una herramienta que no se limita a las barreras geogréficas
ayudando a los pacientes al acceso de los servicios odontoldgicos, dentro de las
ventajas destacan las siguientes: conexion a distancia y en tiempo real,
diagnésticos y tratamientos mas rapidos; segura frente a la pandemia y mayor
comodidad para usuarios y profesionales; asi mismo, se reducen las disparidades
de las atenciones bucales en zonas rurales asi como urbanas, cierre de brecha
entre la demanda y atencion de salud oral, servicios de salud bucal en zonas
remotas y ahorro de tiempo, costos e insumos de los centros de salud como del
paciente (NUfiez & Bermudez, 2021). Entre las desventajas destacan las siguientes:
menor calidez, requiere acceso a tecnologia; no sustituye a la consulta presencial
y temor respecto a privacidad y seguridad de informacion (Besio et al., 2021b).

La teleconsulta se potencidé bajo el desarrollo de la Internet ya que, al
transmitir audio y video en tiempo real, con una excelente calidad y a un bajo costo
se logré llegar a los hogares, centros laborales, asi como zonas residenciales y de
manera especial a los lugares mas reconditos, pero que contaban o cuentan con
internet, (Snoswell et al., 2020). Asi mismo, contribuye en la coordinacion entre los
distintos niveles de salud, evitando realizar derivaciones a niveles de mayor
complejidad lo cual mejora el acceso de salud del paciente y descongestiona los
servicios hospitalarios presenciales (Snoswell et al., 2020).

Mediante la teleconsulta se realiza la odontologia preventiva, mediante
videoconferencia o enviando un video se le explica al paciente el correcto cepillado

oral mostrando de manera didactica la técnica adecuada para cada tipo de
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paciente; asi mismo, permite la ensefianza del cuidado de las protesis dentales,
aparatos ortodonticos o acciones provisorias en el caso de ruptura de prostodoncia
fija o removible, asi como de operatoria dental (Li et al., 2020). De tal manera el
paciente, familiar o apoderado se mantengan informados sobre el cuidado de la
salud oral en tiempo de pandemia donde los servicios de odontologia se
restringieron completamente sirviendo las tecnologias como puentes de
comunicacion entre el paciente el odontdlogo. Por ello, Pérez et al (2020) refieren
gue las casas educativas deben adaptar su curriculo con el fin de incluir a la
tecnologia de comunicacién oral y escrita logrando que los futuros cirujanos
dentistas tengan las competencias necesarias para enfrentar cualquier crisis
sanitaria.

Respecto a la teleconsulta y la percepcion laboral se considera que a nivel
mundial la pandemia golped fuertemente a los servicios de salud y de manera
especial a los servicios dentales debido a la cercania con los fluidos orales entre
pacientes y odontoélogos; por ello, por un periodo se suspendieron las atenciones
presenciales las cuales fueron reemplazadas por las consultas virtuales mas
adelante (Shwetha et al., 2021b).

Es importante conocer la percepcion de los odontologos que tiene de la
teleconsulta; ya que esta herramienta les ha servido como apoyo para desarrollar
sus actividades profesionales durante la pandemia afectando positiva o
negativamente su practica odontolégica de acuerdo a la percepcion que tengan. La
adaptacion a los medios digitales fue progresiva en los odont6logos muchos de
ellos lograron adaptarse excelentemente a esta nueva modalidad de atencion
cambiando su percepcién de negativa a positiva; sin embargo, otros no tuvieron la
misma perspectiva (Subhan et al., 2021).

Estudios recientes manifiestan que la percepciéon de los odontdlogos a
cambiando en gran manera indicando que la teleconsulta les permite realizar
diagnésticos y tratamientos oportunos mejorando positivamente la condicion de los
pacientes (Yang et al., 2022).

La practica odontolégica expone a los profesionales de la salud oral a
contagiarse de distintas patologias; debido a la cercania con el usuario y el reducido
espacio entre el operador y la cavidad oral del paciente (Castro et al., 2021).

La pandemia permiti6 que los diversos paises adopten medidas
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excepcionales para dar continuidad a sus servicios odontologicos, supliendo las
necesidades de sus poblaciones y dando continuidad a sus servicios orales
mediante la teleconsulta y se logro realizar diagndsticos oportunos (Rojano et al.,
2022).

Por otro lado, con el fin de atenuar la demanda econdémica se decidi6
priorizar las urgencias, dentro de las cuales destac6 la hemorragia, odontalgias
agudas, avulsiones dentarias, abscesos odontogénicos, celulitis entre otros y se
dej6 en un segundo plano los tratamientos estéticos (Serpa et al., 2021).

Por ello, se dieron teleconsultas sincrénicas, donde el odontdlogo tuvo
comunicacion telefonica o audiovisual con los pacientes en tiempo real por medio
de videollamadas de WhatsApp, Skype, Meet, Zoom, entro otros y teleconsultas
asincronicas donde se usaron sistemas electrénicos, correos electronicos,
mensajes de WhatsApp y texto y mensajes de voz para que se evalule la condicion
y situacién del paciente (Revelo, 2021).

Entre los beneficios de la teleconsulta destacan, mejoramiento de las
prestaciones de los servicios odontolégicos, disminucién de costos durante las
atenciones odontolégicas, ahorro de tiempo para el paciente, de tal manera se
disminuye las grandes congestiones en los servicios de consulta externa
presencial. Asi mismo, las personas que viven en zonas alejadas o rurales pueden
ser beneficiadas con consultas especializadas evitando el desplazamiento a zonas
urbanas (Lancheros et al., 2016).

Por otro lado, se puede acceder de manera rapida a un proveedor de
atencion de la salud bucal, manejando equitativamente el acceso a la salud; de tal
manera se mejora la accesibilidad a las atenciones del primer, segundo y tercer
nivel de atencién, conllevando a fortalecer la calidad de atencion y educaciéon
profesional (Daniel & Kumar, 2014).

La teleconsulta fortalece los diagndsticos tempranos de distintas patologias
orales, permitiendo la interconsulta con las diferentes especialidades odontologicas
proveyendo al paciente un servicio de calidad, promoviendo habitos saludables
orales sin tener contacto fisico mediante las diferentes herramientas tecnolégicas
donde destacan la plataforma de Zoom, Meet, WhatsApp, entre otros (Manrique,
2021).

La aplicacion de la teleconsulta conlleva a algunas limitaciones: las normas,

13



las bases legales, historia clinica, consentimiento informado, entre otros difieren en
todos los paises, por ello se debe considerar y tener cuidado durante la consulta de
los pacientes de otros lugares (Nufiez & Bermudez, 2021).

Las fallas técnicas podrian afectar la fluidez de la comunicacién entre
paciente y odontélogo (Nufiez & Bermudez, 2021).

La seguridad, asi como la privacidad durante la teleconsulta se podrian ver
vulneradas, por ello se debe usar sistemas de seguridad de datos (Nufiez &
Bermudez, 2021).

La teleconsulta se usa solo en casos preventivos, diagndéstico y seguimiento,

mas no en casos curativos o de rehabilitacion (Nufiez & Bermudez, 2021)..
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. METODOLOGIA
3.1.Tipo y disefio de investigacion

La presente investigacion fue de tipo basica porque tuvo como fin generar
conocimiento enmarcado en una teoria previamente definida, con enfoque
cualitativo porque estudié fendmenos de modo sistematico y de nivel descriptivo
donde el investigador realiz6 una narrativa del contexto segun su percepcion,
teniendo como fuente a (Herndndez Sampieri, 2018). La tesis fue de disefio
fenomenoldgico, puesto que, se fundamenta en un grupo de metodologias que
permiten realizar una reflexion sobre la compresion de uno o varios fendémenos,
para ello usa las interrogantes del qué, el como y el por qué suceden u ocurre
alguna situacion (Cueto, 2020). Asi mismo fue no experimental porque no se
manipuld la variable y fue transversal porque los datos se tomaron en un momento
determinado y se analizaron solo esos datos (Hernandez Sampieri, 2018).

3.2. Categorias, Subcategorias y matriz de categorizacién.

En el presente trabajo de investigacion se considerara cuatro categorias:
Teleconsulta y percepcion, teleconsulta y practica odontoldgica, beneficios de la
teleconsulta y limitaciones de la teleconsulta.

Conceptualizacion de categorias:

Categoria teleconsulta y percepcion, Tiwari et al (2022) definen a la
teleconsulta como herramienta préactica que brinda servicios de salud mediante el
diagndstico, planes de tratamiento y seguimiento a los pacientes, utilizando las
herramientas tecnoldgicas; asi mismo la percepcion laboral segin The Columbia
Electronic Encyclopedia (2022) refiere que es la forma en que el cerebro realiza la
interpretacion de las sensaciones recibidas mediante los sentidos con el fin de
construir una impresion ya sea consciente o inconsciente del entorno fisico.

Categoria teleconsulta y practica odontolégica, respecto a la practica
odontoldgica Cedefio (2020) refiere que es la aplicacién de todos los conocimientos
tanto clinicos como tedricos basados en evidencia cientifica en la atencion integral
de los pacientes.

Categoria de beneficios de la teleconsulta, segin Cedefio (2020) son las
mejoras 0 bienes que se hace a un individuo en la teleconsulta mediante las
herramientas digitales.

Categoria limitaciones de la teleconsulta, segun Castro et al (2021) son las
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circunstancias o condiciones que limitan o dificultan el uso de la teleconsulta.
3.3.Escenario de estudio

El trabajo de investigacion de “Percepcion de la efectividad de teleconsulta
en salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao, 2022”, se realiz6 en
una Microred del Callao de 6 horas de servicio a los usuarios (pacientes) ubicada
a la altura de Calle 7 Y 14 - Urb.Sesquicentenario -Callao.

El estudio tendréa lugar en los centros de salud que pertenecen a la Microred
Sesquicentenario los cuales son: C.S. SESQUICENTENARIO (Base de Microred),
C.S. PREVI, C.S. BOCANEGRAYy el C.S. EL ALAMO.

Los odontologos que laboran en los centros de salud ya mencionados tienen
mas de 20 afios trabajando para la region Callao, mas de la mitad se encuentran
por encima de los 50 aflos de edad, es un grupo mixto entre hombres y mujeres.

3.4.Participantes

Para la elaboracion del trabajo de investigacion participaran el odont6logo
jefe de la Microred Sesquicentenario y los siete odontélogos que laboran en los
centros de salud pertenecientes a esta Microred. Los odont6logos que laboran en
los centros de salud ya mencionados tienen mas de 20 afios trabajando para la
region Callao, mas de la mitad se encuentran por encima de los 50 afios de edad,
€s un grupo mixto entre hombres y mujeres.

Cirujano Dentista 1 (CD1): Cirujano Dentista, de sexo masculino, mas de 25
afios de experiencia profesional, ha realizado cursos de actualizacion en
odontologia restaurativa, endodoncia, rehabilitacién oral, encargado del area de
odontologia de la Microred Sesquicentenario.

Cirujano Dentista 2 (CD2): Cirujano Dentista, de sexo masculino,
aproximadamente 7 afios de experiencia profesional, cursos de actualizacion en
ortodoncia.

Cirujano Dentista 3 (CD3): Cirujano Dentista, de sexo femenino, mas de 18
afos de experiencia profesional, cursos de actualizacion en estética y rehabilitacion
oral.

Cirujano Dentista 4 (CD4): Cirujano Dentista, de sexo masculino, mas de 20
afios de experiencia profesional, diplomado en cirugia oral y medicacion
odontoldgica.

Cirujano Dentista 5 (CD5): Cirujano Dentista, de sexo femenino, con
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aproximadamente 8 afios de experiencia profesional.

Cirujano Dentista 6 (CD6): Cirujano Dentista, de sexo femenino, con mas de
23 afios de experiencia profesional, cursos de actualizacion en endodoncia,
rehabilitacién oral, cirugia oral, ortodoncia y odontopediatria.

3.5.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En la obtencidon de informacion se utilizé la entrevista a profundidad como
técnica, de acuerdo con (Castro Y et al., 2021) refieren que el instrumento se usa
como técnica para la recopilacién de informacién por parte del investigador con el
fin de lograr los objetivos planteados en la investigacion. Para la recoleccion de
datos se uso la guia de entrevista el cual es un instrumento confiable porque se
aplicé a diversos grupos de estudios mas de una vez conduciendo a derivaciones
iguales.

3.6. Procedimiento

Para desarrollar la tesis se aplicd las entrevistas individuales a los
participantes, luego se transcribio las entrevistas de forma natural sin modificar lo
manifestado por los entrevistados. La transcripcion se realizo a partir de los videos
grabados.

Luego se seleccion6 lo manifestado por cada entrevistado y se clasifico para
ver los resultados y triangular las respuestas de acuerdo con las categorias
aplicadas en la entrevista. La conversacion con los entrevistados, se llevo a cabo
en sus centros laborales, las cuales fueron grabadas.

3.7. Rigor cientifico

La informacion cientifica se convierte en relevante cuando se tiene un
dialogo critico con las observaciones que se tiene en el escenario de estudio y el
enfoque cualitativo de la presente investigacion se alinea a los objetivos planteados.
En este escenario la investigadora realizé la recopilacion de la informacion brindada
por los participantes mediante la guia de entrevista a profundidad y se transcribio
en su forma natural sin agregar o disminuir palabra alguna a fin de que la
investigacion tenga credibilidad (Lopez et al., 2019). El rigor cientifico sustenta la
calidad de investigacion a realizar, donde los conceptos de validez, confiabilidad,
objetividad, subjetividad, credibilidad y conformabilidad tiene bases cientificas
(Erazo, 2011). El trabajo de investigacion tiene confiabilidad y validez desde el

momento que se viene trabajando con bases serias.
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3.8. Método de analisis de datos

Consiste en la organizacion de la informacion referida por los participantes
la cual no estd estructurada y el investigador debe darle una adecuada
organizacién, asi como un analisis coherente y con base cientifica.

En el manejo de datos se debe realizar un proceso coherente y sistematico
para poder recolectar, almacenar y recuperar los datos asegurando la accesibilidad
y calidad de los mismos, asi mismo el analisis cualitativo permite la exploracion de
la informacion imponiendo una organizacion de unidades y categorias cuya
finalidad es describir y explicar un patrén de relaciones (Denman & Haro, 2002).

3.9. Aspectos éticos

Con el objetivo de proporcionar seguridad a los derechos de los participantes
se solicitd el permiso de las autoridades de la Microred Sesquicentenario de la
region Callao; asi mismo, se les emiti6 el consentimiento informado a los
entrevistados; por otro lado, las entrevistas obtenidas no se revelaran sin respetar
los principios éticos.

La ética interactia entre lo bueno y lo malo con la moral de uno o varios
individuos (Salgado et al., 2005). En los estudios cientificos la ética cumple un rol
fundamental al momento de la legitimidad de la investigacién, en la corroboracion
de resultados y medios de transmision de informacién (Sociedad et al., 2020).

En esta investigacion se aplico los principios éticos permitiendo garantizar el
cumplimiento con lo establecido y poniendo la investigacion al servicio publico para

garantia de lo planteado en la investigacion.
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V.

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

La teleconsulta es una herramienta digital que se realiza a distancia entre un
profesional de la salud (cirujano dentista) y un usuario (paciente), haciendo uso de
las tecnologias de la informacién cuyo uso impacta en la percepcion de ambos ya
sea de manera positiva 0 negativa (Ministerio de Salud, 2022). Con la llegada de la
pandemia los servicios de salud oral fueron suspendidos a nivel nacional por el alto
riesgo de contagio, impactando en la percepcién de los cirujanos dentistas, por ello
con este estudio analizaremos las percepciones que tuvieron estos profesionales
de la salud frente a la efectividad de la teleconsulta, el estudio se realiz6 en una
Microred del Callao.

Respecto a mi objetivo general percepcion de la efectividad de teleconsulta
en salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao 2022. La teleconsulta
impacté en la percepcidon de los cirujanos dentistas durante la pandemia causando
percepciones positivas y negativas; por ello, es importante conocer estas
percepciones; ya que la teleconsulta le sirvi6 como herramienta para dar
continuidad a sus actividades profesionales (Castro et al., 2021). El poco tiempo
gue tuvieron para aprender el manejo de esta herramienta digital conllevo al
abandono de sus actividades por no poder adaptarse; por otro lado, algunos centros
de salud exigieron a los cirujanos dentistas usar sus propios dispositivos
tecnolégicos para efectuar las teleconsulta, generando incomodidad en sus
colaboradores (Subhan et al., 2021). De ese modo se obtuvo como respuesta de
uno de los entrevistados: “tuve una percepcion negativa de la teleconsulta porque
quiza no me adapté a esa nueva modalidad de atencion al inicio pensaba que era
facil, pero no fue asi, los pacientes no respetan el horario de atencion y llamaban a
cada momento y me senti saturado” (Cirujano Dentista 4, 2022).

Sin embargo, hubo un buen grupo de cirujanos dentistas que se adaptaron
a esta nueva modalidad de atencion. Algunos estudios refirieron que la percepcion
de los odontélogos ha cambiado en gran manera frente a la teleconsulta
permitiéndoles realizar diagnésticos y tratamientos oportunos e impactando
positivamente las condiciones de salud oral de sus pacientes (Yang et al., 2022).
Asi mismo, un entrevistado afirmé: “la teleconsulta permitié seguir trabajando y

cuidando de nuestros pacientes y mas aun en esa etapa muy dificil que se vivio
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definitivamente con mucho miedo del contagio” (Cirujano Dentista 2,2022). La
teleconsulta se puede realizar por llamadas telefonicas, videollamadas, por
mensajes de voz o de texto, correos, aplicativos como zoom, meet entre otros
(Revelo, 2021). Por ello, en algunos centros de salud de la Microred
Sesquicentenario las teleconsultas fueron generalmente realizadas por llamadas
telefonicas es decir en tiempo real. De eso modo, se obtuvo como respuesta de
uno de los entrevistados: “casi dos afios y medio en lo que es teleconsulta por
llamadas telefénicas siendo en mi caso particular la Unica manera de llegar a mis
pacientes” (cirujano Dentista 3, 2022). Las llamadas telefonicas fueron realizadas
por todos los centros de salud de la Microred del Callao como teleconsulta
sincronica obteniendo buena aceptacion tanto por los cirujanos dentistas como por
los pacientes. De esta manera un participante afirmé: “realizamos llamadas
telefonicas a todos nuestros pacientes, puedo decir que mi percepcién fue muy
buena porque la teleconsulta rompe barreras geograficas de comunicacion y
permite monitorear al paciente, siendo una forma de llegar a los pacientes en esos
tiempos propios de la pandemia que estamos hablando” (Cirujano Dentista 6,
2022). Las actividades laborales de los cirujanos dentistas fueron interrumpidas por
un periodo siendo reactivadas por la teleconsulta. Asi se obtuvo como respuesta
de uno de los entrevistados: “como odontélogo me ayudd para poder seguir
cuidando de la salud de mis pacientes de manera virtual” (Cirujano Dentista 1,
2022).

El avance tecnoldgico no hace excepcion a la salud oral; por tanto, durante
la pandemia se usé herramientas digitales para dar continuidad a los servicios
odontoldgicos a nivel nacional, es asi que los profesionales de la salud oral que se
adaptaron y capacitaron les permitio realizar sus consultas virtuales exitosamente.
De esta manera un entrevistado afirmé: “me permitié sequir con las atenciones a
los pacientes, en situaciones caédticas como lo fue la pandemia ellos siguieron
atendiéndose mediante la teleconsulta por ello mi percepciéon fue y sigue siendo
muy positiva, el avance tecnoldgico aumenta a pasos agigantados y nosotros como
profesionales de la salud debemos estar siempre capacitados y dispuestos a
aprender” (Cirujano Dentista 5, 2022).

Analizando el alto riesgo que implicé la practica odontologica durante la

pandemia y por la cercania entre operador y paciente, fueron suspendidas las
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actividades odontolégicas con el fin de salvaguardar la vida del odontolégico y
paciente (Tenorio et al., 2021). De ese modo se obtuvo como respuesta de uno de
los entrevistados: “fue una situacion muy dificil para nosotros como cirujanos
dentistas porque se suspendieron nuestras actividades por la gran cercania con la
cavidad bucal de los pacientes y considerando que los contagios era por las gotas
de saliva, fuimos uno de los grupos de profesionales de la salud con alto riesgo de
contagio, entonces con el transcurrir de los dias las consultas se podrian hacer de
manera virtual y fue de gran ayuda tanto para nosotros como profesionales de salud
como también para nuestros pacientes y por ello diria que mi percepcién fue muy
positiva frente a la teleconsulta porque es una herramienta que rompe barreras
geograficas de comunicacion haciendo posible que muchas personas sean
atendidas no solo en el area odontologica sino también en las diferentes areas de
salud, claro que fue muy complejo adaptarnos, pero por mi parte lo logré y hasta
hoy realizo teleconsultas mediante llamadas telefénicas” (Cirujano Dentista 6,
2022).

De las seis entrevistas realizadas cinco coinciden en su opinién indicando
tener una percepcion positiva frente a la efectividad de la teleconsulta, los
entrevistado realizaron teleconsulta sincrénica es decir en tiempo real mediante
llamadas telefénicas; sin embargo, solo un entrevistado manifesté tener una
percepcion negativa.

Respecto a mi primer objetivo especifico percepcion de la efectividad de
teleconsulta y la practica odontolégica en salud bucal durante la pandemia en una
Microred Callao 2022. La teleconsulta realizada en la practica odontologica durante
la pandemia generé diferentes percepciones entre los cirujanos dentistas, ya que
fue la herramienta que les sirvi6 para desarrollar y dar continuidad a sus actividades
profesionales (Castro & Valenzuela, 2020); sin embargo, conllevé a innumerables
cambios en la practica odontolégica, permitiendo que los profesionales de la salud
oral se adapten rapidamente por la gran demanda de pacientes. Asi mismo, uno de
los entrevistados aseguré: “fue algo totalmente nuevo, se nos hacia poco dificil
asimilar esa nueva relacion con el paciente, las teleconsultas realizadas eran
mediante fotos e imagenes con el riesgo de emitir un diagnéstico no tan acertado”
(Cirujano Dentista 1, 2022).

Se usa la tecnologia en la salud oral para realizar diagnosticos oportunos
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con el fin de reducir el tiempo empleado en desplazarse hasta los centros de salud,
las imagenes y videos son de gran utilidad para el diagnéstico, permitiendo al
cirujano dentista realizar diagnésticos mediante la informacién que brinda el
paciente mediante fotos y videos en tiempo real (Morén, 2021). Siendo asi, un
entrevistado asevero: “es una muy buena herramienta, ya que facilita al profesional
a realizar diagnosticos rapidos o inmediatos sin necesidad que el paciente se
acerque al centro de salud por el contario lo puede hacer desde el lugar donde se
encuentre, tal vez no se realice diagndsticos a profundidad, pero al menos se puede
orientar al paciente que debe hacer o que medicamentos debe tomar” (Cirujano
Dentista 5, 2022). Sin embargo, no todos los cirujanos dentistas le dieron fiabilidad
a esta herramienta refiriendo que nada reemplazaria a la consulta fisica; por otro
lado, durante la pandemia se fortalecid la parte preventiva de la salud oral.
Obteniendo como respuesta de uno de los entrevistados: “en una situacion de
emergencia opino que si es posible por supuesto que nada reemplazara a la
consulta fisica porque nosotros necesitamos ver al paciente para dar diagnoésticos
correctos complementando con los examenes auxiliares, con la experiencia que he
tenido en pandemia puedo decir que, si es posible realizar diagndésticos generales”
(Cirujano Dentista 6, 2022).

Los diagndsticos realizados mediante la teleconsulta fueron generales,
permitiendo dar al odont6logo un panorama general de la situacion del individuo y
emitir un plan de tratamiento general. De manera que, un entrevistado afirmo: “era
una forma de cémo apoyar el diagndstico y darle seguimiento al paciente” (Cirujano
Dentista 3, 2022).

Los planes de tratamiento realizados durante la pandemia fueron planteados
de manera general y enfocandose en la promocion y prevencion de la salud oral,
debido a la suspension de las actividades fisicas (Moron, 2021); por ello, muchos
cirujanos dentistas realizaron escasos planes de tratamientos para evitar
complicaciones mayores. Asi pues, un entrevistado respondio: “hacia planes de
tratamiento, pero muy general enfatizando mas las actividades de salud oral
preventiva” (Cirujano Dentista 2, 2022).

De los seis entrevistados todos coinciden en que realizar diagnésticos y
planes de tratamiento durante la pandemia mediante la teleconsulta no fue

favorable, ya que no tuvieron la suficiente confianza en la herramienta para emitir
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un riguroso diagnostico y plan de tratamiento, manifestando que la consulta fisica
es irremplazable.

Respecto a mi segundo objetivo especifico beneficios de teleconsulta en
salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao 2022. La teleconsulta tiene
grandes beneficios para los profesionales de salud oral; puesto que, mejora las
prestaciones de salud, en cuanto a al ahorro de tiempo tanto para el paciente como
para el cirujano dentista. Por ello, un entrevistado respondié: “los circunscribo mas
a la movilidad del paciente, acceso geografico o estas coyuntas que hemos tenido
que vivir” (Cirujano Dentista 1, 2022); asi mismo, otro de los entrevistados afirmo:
‘la teleconsulta permite llegar a la poblacion que tiene limitaciones de acceso
geografico, movilidad, limitaciones fisicas entre otras y no dejar de ser atendidos
en los servicios odontologicos” (Cirujano Dentista 6, 2022). Por otro lado, fue un
soporte para el paciente, ya que al vivir una situacion cadtica y el contar con un
profesional de la salud mediante una llamada gener6 confianza en los pacientes
(Castro et al., 2021). Por tanto, uno de los entrevistados afirmoé: “las videollamadas
y llamadas fueron de gran soporte para los pacientes” (Cirujano Dentista 2, 2022).
Asi mismo, otro entrevistado dio como respuesta: “les ayudé a dar continuidad de
los servicios odontoldgicos asi los pacientes fueron atendidas todas sus consultas
mediante las llamadas que nosotros como odontélogo lo haciamos” (Cirujano
Dentista 3, 2022). El acceso a los servicios odontologicos mediante la teleconsulta
fue mucho mas rapido, logrando mejorar las atenciones del primer nivel de
atencion. De ese modo uno de los entrevistados respondi6: “atencién primaria
rapida para los pacientes, descongestion del primer nivel de atencién, diagndsticos
rapidos y mayor monitoreo al paciente, asi como fortalecimiento en la promocién y
prevencion de la salud oral” (Cirujano Dentista 5, 2022). En cuanto a los beneficios
para los cirujanos dentistas radican en que descongestionaria la programacion de
citas, ya que no fue necesaria la asistencia fisica, ya que se puede hacer el control
y monitoreo de los pacientes mediante la teleconsulta. Siendo asi, un entrevistado
afirmdé: “me permitié monitorear a mis pacientes cuyos tratamientos ya no las habia
hecho justo antes de la pandemia” (Cirujano Dentista 6, 2022). Asi mismo, permitié
reducir el riesgo de contagio para los cirujanos dentistas como para los pacientes,
ya que no habia necesidad de ir a los centros de salud, porque desde la comodidad

de sus hogares podian hacer las consultas (Organizacion Panamericana de la
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Salud & Organizacion Mundial de la Salud, 2020). De ese modo se obtuvo como
respuesta de uno de los entrevistados: “la teleconsulta fue de gran ayuda para
nosotros como cirujanos dentistas porque salvaguard6é nuestras vidas y la de
nuestros pacientes” (Cirujano Dentista 4, 2022); asi mismo, otro entrevistado
afirmo: “realizar la teleconsulta nos permiti6 mantener el contacto con nuestros
pacientes y que ellos no se sientan abandonados” (Cirujano Dentista 2, 2022); las
capacitaciones que el Ministerio de Salud brindaba contribuy6 en el manejo de esta
herramienta digital; sin embargo era necesario la disposicion y disciplina de los
mismos cirujanos dentistas para poder adaptarse a esta nueva modalidad de
atencion. Asi pues, un entrevistado respondié: “los beneficios que me brindaria a
mi como profesional de la salud radica en el aumento y fortalecimientos de mis
conocimientos de las tecnologias de la informacién, ya que la teleconsulta, la
telellamada es parte de ellas y me permite estar a la vanguardia en el uso de estas
herramientas a pesar de mi edad” (Cirujano Dentista 1, 2022).

De los seis entrevistados todos concuerdan que la teleconsulta les brindo
beneficios tanto para ellos como profesionales de la salud oral como también para
los pacientes.

Respecto a mi tercer objetivo especifico limitaciones de teleconsulta en salud
bucal durante la pandemia en una Microred Callao 2022. Dentro de las limitaciones
gue tiene la teleconsulta radica en la seguridad y privacidad; ya que, pueden ser
vulneradas, por ello es de suma importancia tener un sistema de seguridad de datos
(Nuhez & Bermudez, 2021). Por otro lado, un entrevistado respondio: “considero
gue me limité el que me envien imagenes porque es limitarte a que te manden una
foto, la fotografia es bidimensional y nosotros somos tridimensional ahi viene la
limitacion, ayuda, pero como algo accesorio para salir de una situacion critica como
fue la pandemia” (Cirujano Dentista 1, 2022).

Las fotografias y videos son complementarias para hacer un diagndstico
correcto en la practica dental, asi mismo, existen limitaciones que la red de internet
o cobertura telefénica podria tener, causando incomodidad y zozobra (Castro et al.,
2021). De modo que, un entrevistado indicO: “la cobertura de internet, se iba, venia,
habia mucha saturacibn y mi maquina la verdad que no respondia y eso me
estresaba tanto asi que abandoné las atenciones virtuales” (Cirujano Dentista 4,

2022). Por ello, algunos cirujanos dentistas abandonaron las consultas virtuales.
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Por eso, un entrevistado afirmé: “muchos de los colegas no se adaptaron a esta

modalidad virtual de atencién talvez por ser adultos o han estado discontinuados

de la tecnologia, pude observar que desistieron de las atenciones virtuales”
(Cirujano Dentista 5, 2022).

De las seis entrevistas tres de ellas si tuvieron limitaciones durante la
teleconsulta y tres no tuvieron limitaciéon alguna.

4.2 Discusién

Se analizaron cuatro topicos: la teleconsulta y percepcion, teleconsulta y
practica tecnoldgica, beneficios de la teleconsulta y limitaciones de la teleconsulta.

Como primer hallazgo se evidencio que existio una percepcion positiva por
parte de los cirujanos dentistas frente a la teleconsulta, a pesar de la edad adulta 'y
los pocos conocimientos de las herramientas digitales, estos profesionales de la
salud se lograron adaptar al manejo de la teleconsulta, siendo la leteleconsulta
sincronica de mayor efectividad para el trabajo virtual de los mismos; cuyos
hallazgos coinciden con los de Raucci-Neto et al (2022), ya que en su estudio
hallaron que la mayoria de su poblacién tuvo una percepcién positiva frente a la
teleconsulta. Asi mismo, se consideraron capacitados para el uso de las
herramientas digitales aplicadas a la salud oral e indicaron que la teleconsulta es
una herramienta de gran utilidad para los cirujanos dentistas. Fueron pocos los
dentistas que tuvieron el privilegio de estar a la vanguardia en cuanto al uso de las
diversas herramientas digitales siendo un factor muy positivo para ellos, ya que les
permitio realizar sus actividades odontolégicas de manera fluida y préactica.

Por otro lado, Soegyanto et al (2022) también evidenciaron en su estudio la
percepcion positiva de su poblacion asi como la manifestacion que la teleconsulta
forma parte de la teleodontologia y el gran beneficio que esta tiene para el trabajo
odontoldgico en situaciones complejas como lo fue la pandemia; por otro lado,
Tiwari et al (2022) en su estudio hallaron percepciones positivas y negativas, siendo
las negativas en cuanto a las éticas y calidad de atencion, ya que los pacientes no
se sintieron bien atendidos manifestando que los dentistas no les atendian
oportunamente, por ello identificaron estrategias para capacitar al personal en el
uso de las herramientas digitales, resultado similar al del presente estudio, ya que
solo un cirujano dentista de los seis entrevistados tuvo una percepcion negativa de

la teleconsulta quien manifesté que no se adapto6 a la nueva modalidad de atencién

25



y dejo de realizar las teleconsultas.

Por su parte Plaza et al (2021), coinciden con los resultados del presente
estudio, ya que hallaron que los conocimientos y actitudes de los dentistas
aumentaron con gran significancia durante la pandemia, a pesar de la edad, pocos
insumos tecnoldgicos y escasos conocimientos, estos dentistas tuvieron una
predisposicion al cambio logrando aumentar sus conocimientos y mejorando sus
competencias profesionales. La teleconsulta permitio dar continuidad a los servicios
odontoldgicos durante la pandemia con énfasis en la promocién y prevencion de la
salud oral. Por ello, los pacientes que pudieron aprovechar la difusion de
informacion que se transmitio sobre el cuidado preventivo de la salud oral se
beneficiaron en gran medida y su salud oral mejor¢ significativamente.

Como segundo hallazgo se evidencid que existié una percepcion positiva de
la efectividad de la teleconsulta y la practica odontolégica en los cirujanos dentistas,
permitiendo realizar diagnésticos mediante la teleconsulta con fin de evitar
complicaciones de las patologias orales ya existentes y evitar la aparicion de
nuevas patologias; Menhadji et al (2021) en su estudio hallaron opiniones positivas
de los dentistas quiénes indicaron que las videoconsultas fueron muy efectivas en
su practica diaria durante la pandemia permitiéndoles dar diagnésticos oportunos y
efectivos, las fotos y video consultas les sirvio como herramientas de diagndstico,
hallazgos similares al del presente estudios; ya que los cirujanos dentistas
entrevistados manifestaron que las fotos, videos y audios les permitio emitir
diagnésticos generales; sin embargo, fueron realizados con mucha cautela.

Por otro lado, Bermudez & Betancourt (2021) en su estudio evidenciaron que
la teleconsulta sirve para dar diagnésticos y planes de tratamientos, asi como dar
seguimiento a los pacientes en cuanto a la educacion oral, asi mismo, los medios
gue mas usaron para la teleconsulta fueron los mensajes de texto, mensajeria,
videollamadas de WhatsApp y llamadas telefonicas, siendo su percepcion positiva
frente a la teleconsulta como medio para realizar diagnosticos, cuyos resultados
son similares al el presente estudio; ya que esta herramienta permitid emitir
diagnésticos sin la necesidad del contacto fisico con el paciente.

Por otro lado, Almazrooa et al (2021) en el estudio realizado en Arabia
Saudita evidenciaron la percepcion positiva de los dentistas frente a la teleconsulta,

guiénes indicaron que es una excelente herramienta en la practica dental; ya que
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les permitid realizar diagndsticos confiables; asi mismo, Al-Khalifa & AlSheikh
(2020) sus hallazgos concuerdan con los del presente estudio, ya que, manifestaron
gue la teleconsulta les permitié dar diagndsticos precisos; sin embargo, instaron en
programar capacitaciones constantes en el uso de las herramientas digitales.
Siendo de gran importancia las constantes capacitaciones en el manejo de la
teleconsulta, ya que sus funcionales son amplias y con enfoques distintos.

Como tercer hallazgo se evidencio que la teleconsulta brind6 beneficios en
la salud bucal durante la pandemia mejorando las prestaciones de salud oral en el
sector publico, permitiendo que los servicios odontolégicos se agilicen; ya que ya
no habia la necesidad de asistir fisicamente a los centros de salud; por ello,
Shwetha et al (2021a), en su estudio indicaron que la teleconsulta permitio
gestionar eficazmente las consultas durante la pandemia, reduciendo las grandes
colas de espera para una cita y cumpliendo con lo establecido evitando y
reduciendo los contagios.

La teleconsulta ayudd en el ahorro de tiempo tanto para el paciente como
para los dentistas; ya que podian hacer la consulta desde el lugar donde se
encontraban, lo Unico que necesitaban era de un dispositivo electronico con acceso
a la red de internet o de cobertura telefénica, esta herramienta rompié las barreras
geograficas para las atenciones de salud, la poblacion se beneficié en gran manera
permitiéndoles mejorar su salud oral y previniendo la aparicion de nuevas
patologias orales, quienes aprovecharon la teleconsulta su salud oral dio un giro
rotundo, ya que la promocién y prevencién se enfatizé masivamente.

Asi mismo, Subhan et al (2021) manifestaron que la teleconsulta trajo
grandes beneficios no solo para los pacientes sino también para los dentistas, ya
que durante la pandemia se suspendieron las actividades odontoldgicas por el gran
riesgo de contagio, entonces con la teleconsulta se evité el avance de la gravedad
de las enfermedades bucales y también se prescribi6 medicacién para casos
severos como es en el caso de abscesos, pulpitis, necrosis pulpar entre otros;
hallazgos similares al de presente estudio, ya que la mayoria de los entrevistados
realizé diagndsticos oportunos y medicacién para casos complejos.

Resultados similares a los hallados por Castro et al (2021) puesto que, en
su estudio evidencio que la teleconsulta permiti6 una comunicacion fluida entre

dentista — paciente, generando un clima de confianza entre los mismos, estos
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hallazgos son similares al del presente estudio, ya que la mayoria de dentistas
manifestaron que sus pacientes se sentian atendidos y comprendidos. Esta
herramienta bien utilizada descongestionaria el primer nivel de atencién; ya que
existen patologias que se les puede dar tratamiento y mantenimiento de manera
virtual.

Finalmente, como cuarto hallazgo se evidencio que la teleconsulta presento
limitaciones en la salud oral durante la pandemia por ello, Bohm da Costa et al
(2021) refieren en su estudio que existio fallas en el internet, poca cobertura
telefonica entre otros, conllevando a generar interferencias de comunicacion lo cual
se reflejaba en la emisidon de diagndsticos incorrectos, tanto los pacientes como los
dentistas encontraron dificultad para realizar la teleconsulta.

Por otro lado, existié preocupacion por la alteracion de informacién o acceso
a la informacién de personas no autorizadas, por ello muchos pacientes no
quisieron hacer uso de la teleconsulta, resultados similares al del presente estudio
porque los dentistas manifestaron la inseguridad que sentian frente a la
manipulaciéon de informacién por personas o instituciones no autorizadas, asi
mismo manifestaron tener limitaciones en la cobertura de internet por ello usaron
mas las telellamadas el cual es la teleconsulta sincrénica es decir en tiempo real.
Asi mismo, Castro & Valenzuela (2020) en su estudio hallaron que la gran demanda
de pacientes gener6 colapso en la teleconsulta, ya que el equipo de dentistas no
manejaba de manera fluida las herramientas digitales, por ello se priorizaron las
urgencias y emergencias, poco a poco se fueron adoptando y teniendo mayor
cantidad de pacientes, por ello su mayor limitacion fue el desconocimiento de las
herramientas digitales, siendo un factor limitante hasta el dia de hoy para algunos
dentistas.
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CONCLUSIONES

Primera: respecto a mi objetivo general se ha podido analizar que la percepcion
de la efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una
Microred Callao fue positiva pese al poco tiempo de adaptacion, los cirujanos
dentistas tuvieron la predisposicion de aprendizaje sobre el manejo de la
herramienta digital, lo cual les permitié continuar con sus actividades laborales,
brindando atenciones virtuales y orientando al paciente en el cuidado de su

salud oral en tiempos dificiles.

Segunda: respecto a mi objetivo especifico nUmero uno se logré concluir que
la percepcion de la efectividad de teleconsulta y la practica odontoldgica en
salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao fue positiva,
permitiéndoles a los cirujanos dentistas realizar diagnosticos y planes de
tratamiento de manera general, puntual y oportuna. La practica odontologica
cambié rotundamente, donde los dispositivos electronicos fueron los medios de

comunicacion entre dentista y paciente.

Tercera: respecto a mi objetivo especifico nimero dos se logré concluir que los
beneficios de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao fueron diversos, sin embargo, los més resaltantes fueron: mejoras en las
prestaciones de salud oral publica, ahorro de tiempo de transporte hasta el
centro de salud, soporte psicologico para los pacientes, diagnosticos y
tratamientos oportunos, descongestion del primer nivel de atenciéon y mejoras

en la calidad de atencién y educacion profesional.

Cuarta: respecto a mi objetivo especifico nimero tres se logré concluir que las
limitaciones de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao fueron diversas entre las mas resaltantes destacan: vulnerabilidad en la
seguridad y privacidad de la informacién recabada durante la teleconsulta, fallas
técnicas de comunicacién entre dentista — paciente, incompetencias
profesionales frente a las herramientas digitales y precario equipamiento de

dispositivos electronicos por parte de los centros de salud.
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VI.

RECOMENDACIONES

Primera: se recomienda a la Direccion General de Telesalud, Referencia y
Urgencias (Digtel) del Ministerio de Salud (MINSA), fortalecer las politicas de
difusién sobre el uso del servicio de teleconsulta en salud bucal en todos los

niveles de atencion.

Segunda: se recomienda a la Direccion Ejecutiva de Promocion de la Salud de
la DIRESA — CALLAO, evaluar y fiscalizar el cumplimiento del servicio de

teleconsulta en salud bucal de los 6rganos desconcentrados.

Tercera: Se recomienda al area administrativa de la Microred Sesquicentenario,
la planificacibn de capacitaciones especializadas en las herramientas

tecnoldgicas, para fortalecer el servicio de teleconsulta en salud bucal.

Cuarta: a los investigadores, a las academias o universidades se recomienda
gue profundicen la tematica, centrandose en la percepcion de la efectividad de
teleconsulta cuyo foco de estudio sean los pacientes para complementar a lo
hallado en el presente estudio, se les recomienda realizar investigaciones

siguiendo el mismo enfoque cualitativo o mixto.
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ANEXOS

Anexo 1
Matriz cualitativa
Nivel - disefio de | Poblacién Técnicas e
investigacion instrumentos
Enfoque: Cualitativa Poblacién: odontdlogo | Técnica: entrevista a
jefe de la Microred | profundidad.
Tipo: Bésica Sesquicentenario -
Callao y los siete | Instrumento: guia de
Nivel: descriptivo odontdlogos que laboran | entrevista.
en los centros de salud
Disefio: Fenomenolégico | pertenecientes a esta | Autor: Castro, Y 'y
Microred. colaboradores (2021)

modificado y adaptado
por Mendoza, Y (2022).

Ano: 2022

Ambito de aplicacion:
MICRORED
SESQUICENTENARIO -
CALLAO




Anexo 2

Guia de entrevista a profundiad
Presentacion:
Buenas dia, mi nombre es Yesenia Mendoza Cubas y estoy investigando sobre la
percepcion de la efectividad de la teleconsulta durante la pandemia, siéntense en
libertar de emitir sus opiniones sobre el tema en cuestidon. Esta entrevista es
confidencial, en la redaccion de los resultados no se nombrara a ningun participante
ni institucién a la que pertenece; por lo cual usted es libre de no responder alguna
de las preguntas y podemos terminar la entrevista en cualquier momento si lo
considera conveniente.
La grabacién de la entrevista es para no perder informacion relevante y sera
utilizadas cuando usted lo autorice.

Autor: Castro, Y y colaboradores (2021) modificado y adaptado por Mendoza, Y

(2022).
CATEGORIAS SUBCATEGORIAS PREGUNTA
Pregunta 1: ¢Cual fue su
y percepcion laboral de la
Percepcion laboral o
teleconsulta a inicios y durante la
Teleconsulta 'y pandemia?
percepcion Pregunta 2: ¢Cual fue su
_ percepcion personal de la
Percepcion personal o
teleconsulta a inicios y durante la
pandemia?
Pegunta 3: ¢ Qué opina sobre la
_ o posibilidad de realizar
Diagnosticos ) o _

diagndsticos mediante la

Teleconsulta y practica teleconsulta?
odontologica Pregunta 4: ¢ Qué opina sobre la
Planes de posibilidad de realizar planes de
tratamientos tratamientos mediante la

teleconsulta?




Beneficios de la

teleconsulta

Beneficios para el

profesional de salud

Pregunta 5: ¢Cuales son los
beneficios que le brindaria a
usted como profesional de salud

la teleconsulta?

Beneficios para el

Pregunta 6: ¢Cuales son los

beneficios que le brindaria al

paciente

paciente la teleconsulta?
Pegunta 7: ¢Qué limitaciones
Limitaciones tangibles encontré en el uso de
tangibles la teleconsulta durante Ia

Limitaciones de la pandemia?

teleconsulta Pegunta 8: ¢Qué limitaciones
Limitaciones intangibles encontro en el uso de
intangibles la teleconsulta durante la

pandemia?




Anexo 3

Matriz de categorizacion y subcategorizacion

Categoria

Subcategorias

T : — Técnic Instrume
Codi Denominac Codi 5 Aite
go ion go Denominacién
. Guia de
C.l.  Teleconsult C-1:1. Percepcion laboral R e
Entrevi
ay. sta a
percepcion C.1.2. Percepcion personal profundid
ad
: o Guia de
Percepci Teleconsult C.2.1. Diagnosticos . entrevista
ondela C.2. ady pralc,tlc_a Sl a
efectivid SIS cag Planes de St& hrofundid
- Tl tratamientos ]
telecons c3q Beneficios para el Guia de
ulta Beneficios ™~ profesional de salud . entrevista
Entrevi
C.3. de la Benefici I sta a
teleconsulta C.3.2. enelicios para € profundid
paciente -
Limitaciones Guia de
o C.4.1. ) .
Limitacione tangibles . entrevista
Entrevi
St 5 0l | Limitaciones sta a
teleconsulta C.4.2. : : profundid
intangibles

ad




Anexo 4

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Callao, / 2022
Dr (a):
Presente.
Ha sido invitado(a) a participar en la investigacion, “Percepcién de la efectividad de
teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao, 2022”.
Esta investigacion sera realizada por YESENIA YOJANY MENDOZA CUBAS,
estudiante de la escuela de posgrado del Programa Académico de Maestria en
Gestion de los Servicios de la Salud de la Universidad Particular “César Vallejo”

con el asesoramiento de Mg. Vértiz Osores, Jacinto Joaquin.

El objetivo de esta investigacién es conocer la percepcion de la efectividad de
teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred Callao 2002. Si
acepta participar en esta investigacion se pide que conteste las preguntas que son

parte de la entrevista que tomara 15 minutos.

Su identidad sera protegida; ya que se usara codigos durante el manejo, analisis e
interpretacion de los datos; toda informacién o datos que podrian identificar al
participante seran manejados confidencialmente. Solamente la suscrita y el asesor

de la tesis tendran acceso a los datos incluyendo esta hoja de consentimiento.

Si ha decidido participar, su intervencion es completamente voluntaria y tiene
derecho a abstenerse de patrticipar o retirarse del estudio en cualquier momento,

sin ninguna penalidad.

Si tiene alguna pregunta o desea mayor informacién sobre esta investigacion, por
favor comuniquese con YESENIA YOJANY MENDOZA CUBAS celular:
929429617, correo: yeseniayojany.mc@gmail.com.

Atentamente,

Yesenia Yojany Mendoza Cubas Firma del entrevistado (a)


mailto:yeseniayojany.mc@gmail.com

Anexo 5: Solicitud de autorizacién para aplicar el instrumento de investigacion

en una Microred — Callao.

il' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Lima, 21 de noviembre de 2022 PO —
Carta P. 1264-2022-UCV-VA-EPG-F01/] ‘ S .,035»‘%‘:") r!EQEL-.i
GM 0E RED DE

WAL DEL CALLAO
CALLAO
SALLID BEPECA

';_‘sv. ot ea=eNARIO

Meédico Cirujano np =

Jefe de la Microred Sesquicentenario 2 4 NOY. 2022

Roberto Espinoza Atoche E o

Microred Sesquicentenario - Callao ‘ R Ewiygi I/)Q 2“%
ot B

De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para presentar a Mendoza Cubas , Yesenia Yojany ; identificada con
DNI N* 45824980 y con codigo de matricula N* 7002745637; estudiante del programa de MAESTRIA EN
GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD quien, en el marco de su tesis conducente a la obtencién de su
grado de MAESTRA, se encuentra desarrollando el trabajo de investigacion titulado:

Percepcion de la efectividad de teleconsulta en salud bucal durante la pandemia en una Microred
Callao, 2022.

Con fines de investigacion académica, solicito a su digna persona otorgar el permiso a nuestra
estudiante, a fin de que pueda obtener informacidn, en la institucién que usted representa, que le
permita desarrollar su trabajo de investigacion. Nuestra estudiante investigador Mendoza Cubas ,
Yesenia Yojany asume el compromiso de alcanzar a su despacho los resultados de este estudio, luego de
haber finalizado el mismo con la asesoria de nuestros docentes.

Agradeciendo la gentileza de su atencion al presente, hago propicia la oportunidad para
expresarle los sentimientos de mi mayor consideracion.

Atentamente,

Jefa
Escuela de Posgrado UCV
Filial Lima Campus Los Olivos




Anexo 6: Autorizacion para aplicar el instrumento

- ooy
E 3 GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO A It
[L+] GOBIERNO DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO - i -
g ,.. REGIONAL ON RED DE SALUD BEPECA LA H
y Q = muo MICRORED SESQUICENTENARIO \J

Decenio do la lguaidad de Oportunidages para Mugeres y Hombees

“Afo del Fortalecimiento de 1a Soberania Nacionel™

Callao, 29 de Noviembre del 2022

OFIC g - 2022- /D A/ B-
Jefa

Dra. Estrella Esquiagola Aranda

Escuela de Postgrado UCV

Filial Lima Campus Los Olivos

Asunto + Permiso A La Estudiante Mendoza Cubas Yesenia Yojany

Es graro dirigirme a usted para saludarlo cordialmente, asimismo manifestarle que
se le ha otorgado el permiso a la estudiante Mendoza Cubas Yesenia Yojany en el
Establecimiento de Salud Sesquicentenario para que realice el trabajo de
investigacion titulado: “Percepcion de la Efectividad de Teleconsulta en Salud

Bucal Durante la Pandemia”.

Agradeciendo por anticipado la atencion al presente; hago propicia la oportunidad

para expresarles los sentimientos de mi especial consideracion.

Atentamente.

ENTRE LAS CAL . 4 URE - SESOUICENTENARIO. CERCADD DEL CALLAD - TELF 552556



Anexo 7: Matriz de triangulacion




Anexo 8: fotografias

Centro de Microred Sesquicentenario
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Centro de Microred Sesquicentenario



Jefatura de la Microred Sesquicentenario

Entrevista a Cirujano Dentista



Entrevista a Cirujano Dentista

Entrevista a Cirujano Dentista
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Yo, VERTIZ OSORES JACINTO JOAQUIN, docente de la ESCUELA DE POSGRADO
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