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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo general determinar el nivel de
ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden a una clinica
odontologia privada de Juliaca — Puno, 2021. El disefio metodoldgico que se
utilizé en el estudio fue descriptivo, transversal, observacional, prospectivo; el tipo
de investigacion es basico. La muestra estuvo conformada por 116 nifios entre 6 a
11 afos, quienes acudieron a una clinica odontologica privada. Para la ejecucion
se tomO una encuesta, utilizando el cuestionario de nivel de ansiedad dental
modificada (MDAS). Los resultados determinaron que el 56% present6é ansiedad
severa o fobia; un 21,6% presenté ansiedad moderada; el 15,5% con ansiedad
elevada y finalmente el 6,9% presentaron ansiedad leve o nula al tratamiento
odontologico. En cuanto al sexo; los nifios presentaron ansiedad severa al
tratamiento odontoldgico y las nifias de la misma manera. En cuanto a la edad; los
nifios de 6 afios a 10 afios presentaron ansiedad severa o fobia, sin embargo los
nifos de 11 presentaron ansiedad moderada al tratamiento odontolégico. En
conclusién los nifios que acudieron a un tratamiento odontolégico en la clinica
privada, presentaron un nivel de ansiedad severa o fobia al tratamiento

odontolégico.

Palabras clave: Ansiedad, odontologia pediatrica, atencion odontologica,

prevalencia.
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Abstract

The general objective of this research was to determine the level of anxiety to
dental treatment in children who attend a private dental clinic in Juliaca - Puno,
2021. The methodological design that was achieved in the study was descriptive,
cross-sectional, observational, and prospective; the type of research is basic. The
sample consisted of 116 children between 6 and 11 years old, who attended a
private dental clinic. For the execution, a survey was taken, using the modified
dental anxiety level questionnaire (MDAS). The results determined that 56%
presented severe anxiety or phobia; 21,6% presented moderate anxiety; 15,5%
with high anxiety and finally 6,9% presented mild or no anxiety to dental treatment.
Regarding gender, boys presented severe anxiety to dental treatment and girls in
the same way. Regarding age, children from 6 years to 10 years presented severe
anxiety or phobia to dental treatment; however children from 11 years presented
moderate anxiety to dental treatment. In conclusion, most of the children who

attended dental treatment presented severe anxiety or phobia of dental treatment.

Keywords: Anxiety, pediatric dentistry, dental care, prevalence.



I. INTRODUCCION

La ansiedad se expresa a menudo como una amenaza imaginaria a un
sentimiento vago y desagradable, acompafados de la premonicion de que
sucedera algo indeseable. Se define como la aprehension del peligro y el pavor;
acompafados de inquietud, tension, taquicardia y disnea desacoplados a un
estimulo claro e identificable’.

Alonso J.? en un estudio para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que
involucro a 515000 individuos de 21 naciones, estimo que el 10% de la poblacion
mundial posee trastornos de ansiedad®. Asimismo, de acuerdo a datos del
instituto de salud mental Honorio Delgado, la ansiedad en nuestro pais alcanza
una prevalencia de 10,6%". En un estudio internacional® sobre la ansiedad dental,
en la poblacion general mostraron que, el 70% de los pacientes generalmente
tienen ansiedad al tratamiento dental, el 20% se clasifica como muy ansioso y el
5% evita por completo el tratamiento dental®.

Existe una importante prevalencia sobre la ansiedad dental con tasas de un 4% al
23% en paises de Europa, habiendo una tasa intensamente extendida en el Reino
Unido. En un estudio de Sudamérica®, informan que el 34,7% de los escolares
tienen ansiedad dental, a su vez muestra que los padres de estos nifios también
tienen una alta incidencia de ansiedad al dentista (41,1%). En los Estados Unidos,

de 10 a 12 millones de personas tienen fobia dental severa®.

La preocupacion de las ciencias odontolégicas por mejorar la salud bucal de la
poblacion esta fuera de toda duda. Por ello, los odont6logos ofrecen sus servicios
en instituciones publicas y privadas. Sin embargo, el tratamiento de los pacientes
con ansiedad es complejo, con tasas de prevalencia entre 4% y el 23%; siendo un
tema transcendental a razonar si se desea mejorar la calidad oral del paciente,
debido a que hay poca informaciéon sobre la ansiedad relacionado con el

tratamiento dental®.

En cuanto a las habilidades de manejo psicolégico, son muy importantes los
conocimientos sobre el proceso emocional y en la guia de la conducta en los
pacientes; en este sentido, la ansiedad dental es un problema importante,
especialmente en los pacientes pediatricos que a menudo se presenta en el

consultorio odontoldgico. EI comportamiento del nifio es de vital importancia en el



tratamiento dental, sera dificil para el dentista si el nifio presenta actitudes
negativas, ya que el paciente pediatrico disminuye su cooperacion y favorece la

aparicién de comportamientos negativos’.

Los origenes del miedo y la ansiedad en los nifios son mdltiples, algunos
instrumentos pueden asustar al nifio como los instrumentos cortantes, la aguja, la
emisién de ruido de turbinas de alta velocidad y los materiales debido a su
apariencia. Estos comportamientos, como el miedo y la ansiedad, que ocurren al
acudir al consultorio del dentista y durante el asesoramiento se consideran un
patron multidimensional de actitudes del nifio. Las experiencias desagradables del
tratamiento dental, los ruidos irritantes del sillén de tratamiento, la pieza de mano,
los dentistas que no son muy tolerantes con los nifios y otras personas conducen

al fracaso del tratamiento en los nifios*.

En base a lo expuesto anteriormente, la presente investigacion tienen el siguiente
problema ¢ Cual es el nivel de ansiedad al tratamiento odontoldgico en nifios que

acuden a una clinica odontologica privada de Juliaca — Puno, 20217?

Este estudio es de gran valor académico para estudiantes y cirujanos dentistas,
les permitira recopilar y evidenciar datos actualizados sobre los niveles de
ansiedad que experimentan los nifios, metodol6égicamente podemos decir que es
primordial su aplicacién para brindar informacion a futuras investigaciones. Es
necesario mejorar la atencion y el manejo de la ansiedad dental, de esta manera
el odontdélogo podra brindar en un futuro una atencion de calidad beneficiando a la
poblacion atendida. También se dara a conocer al director de la clinica donde se
realizé el estudio sobre el nivel de ansiedad que presentan sus pacientes nifios,
de esta forma los profesionales de la clinica brindaran una calidad de atencion

adecuada a sus pacientes.

Para desarrollar la pregunta de investigacion, se plante6 como objetivo general
determinar el nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden a
una clinica odontologica privada de Juliaca — Puno, 2021. Y como objetivos
especificos: determinar el nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios
gue acuden a una clinica odontolégica privada de Juliaca — Puno, 2021 por sexo.
Determinar el nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden

a una clinica odontoldgica privada de Juliaca — Puno, 2021 por edad.



MARCO TEORICO

Candelario et al., 2 en Colombia en el afio 2019, tuvieron como objetivo describir el
nivel de ansiedad en nifios de 4 a 11 afios que asistian a la clinica dental de
odontopediatria de la universidad de Magdalena. Realizaron un estudio
observacional descriptivo de corte transversal, basado en una encuesta con la
escala de Corah, la muestra fue de 32 nifios. Los resultados fueron; el 53,4% de
los nifios mostraron ansiedad leve; el 36,6% ansiedad moderada y el 10%
ansiedad severa. Segun el sexo los nifios presentaron 36% de ansiedad dental y
las nifias 64%. En conclusién los nifios que asistieron a la clinica dental de
odontopediatria de la universidad de Magdalena presentaron un nivel de ansiedad

leve.

Kumar et al., ° en la India en el afio 2019, teniendo como objetivo determinar el
nivel de ansiedad en niflos de 6 a 12 afos de edad. Realizaron un estudio
descriptivo de corte transversal, la muestra fue de 400 nifios, entre ellos 166
hombres y 234 mujeres. Para obtener los datos y resultados utilizaron la escala
de Corah. Los resultados indican que el 60% mostraron ansiedad dental severa,
el 23% ansiedad leve y 17% no mostraron ansiedad. Entre los nifios varones el
55,42% tenian ansiedad severa, el 30,12% tenian ansiedad leve y el 14,45% no
tenian ansiedad y en las mujeres el 63,24% de nifias encuestadas tenian
ansiedad severa, el 17,94% mostraron ansiedad leve y el 18,8% no tenian
ansiedad. El estudio concluyo que la prevalencia de ansiedad fue severa en nifios
de 6 a 12 afios de edad.

Saray et al., 1° en México en el afio 2018, su objetivo fue evaluar el nivel de
ansiedad al tratamiento dental en los nifios que acuden al consultorio del dentista
por primera vez. Fue realizado con estudio correlacional y descriptivo, la muestra
fue de 29 niflos de ambos sexos de la edad de 5 a 8 afios, utilizando la practica
proyectiva de dibujar la figura humana y el Test de dibujos de Venham. El
resultado obtenido fue; sin ansiedad el 25,0%, con ansiedad leve 25,65%,
ansiedad moderada 24,97%. El andlisis de la relacion edad-ansiedad no mostro
diferencias estadisticamente significativas, al obtener p =0,420. Los nifios que van
al dentista por primera vez tienden a tener ansiedad leve a los tratamientos

dentales.



Namankamy A.'* en Arabia Saudita en el afio 2018, evalu6é un estudio sobre la
ansiedad y los posibles factores causales de ansiedad dental en nifias, realizaron
un estudio transversal con una muestra aleatoria de 118 nifias de edad escolar de
6 a 14 afos. Utilizando la escala de ansiedad infantil de Abeer. Los resultados
indican, el 47,6% presentan ansiedad dental. Dentro de los factores mas
asociados a la ansiedad dental fueron; la extraccion dental con 18,6%; el
entumecimiento después de la aplicacion de anestesia dental el 17,8% y el 16,9%
refirid ansiedad hacia la anestesia local. Los factores causales mas fuertes de la

ansiedad dental fueron la extraccion de dientes, la anestesia y el entumecimiento.

Olivera A. et al., ** en Brasil en el afio 2018, realizaron un estudio sobre la
ansiedad que presentan los nifios a un tratamiento dental. Teniendo como
objetivo determinar el nivel de ansiedad de los nifios de 6 a 12 afios al tratamiento
odontoldgico y evaluar los principales constituyentes de ansiedad. Fue un estudio
observacional transversal con enfoque inductivo estuvo compuesta por 200
infantes. Evaluado con la escala de ansiedad dental. Como resultado obtuvieron
que; un 41,0% presento ansiedad moderada, el 41,0% ansiedad leve, el 11,0%
ansiedad nula y el 7,0% ansiedad severa. En relacién con el rango de edad, los
nifos mas pequefios presentaron las mayores tasas de presencia de ansiedad.
Los nifios 6 a 9 presentaron el 70,3% ansiedad y 20,7% no presento ansiedad
dental un total de 148 nifios, y un total de 52 nifios de 10 a 12 afios, presentaron
ansiedad el 71,2% y el 28,8% no presento ansiedad al tratamiento odontolégico.
Los datos fueron sometidos a la prueba estadistica de Chi-Cuadrado, mediante el
cual se encontré diferencia estadisticamente significativa (p = 0.014). En relacion
con la asociacién con el género, no se verifico significacion estadistica (p =
0,199). Concluyeron que la mayoria de los nifios presentaban ansiedad dental
leve y moderada, por factores de la sala de espera, el instrumento rotatorio y el
raspado periodontal.

Ramos K. et al., ** En México en el afio 2018, realizaron un estudio con el objetivo
de determinar el nivel de ansiedad y miedo a la consulta odontolégica en nifios
atendidos en la Universidad de Cartagena. Fue un disefio transversal, con una
muestra de 284 nifios entre las edades de 3 a 8 afos, excluyendo a los nifios con

discapacidades motoras y sindromes. Basado en una encuesta con la escala de



Corah modificado. Como resultados indicaron, el 60,26% de nifios presentaron
ansiedad dental y el 39,74% de nifios no presentaron ansiedad al tratamiento
dental, no se observaron diferencias estadisticas en cuanto a la edad y el sexo del
nifo. Concluyeron que existen altos niveles de ansiedad ante la consulta

odontoldgica en nifios atendidos en la Universidad de Cartagena.

Mafla et al., ** en Espafia el afio 2017, realizaron una investigacién para describir
la ansiedad dental en los nifilos de 4 - 10 afios. Fue disefiado con el estudio
observacional, analitico, descriptivo. Con una muestra de 200 nifios que asistan a
la clinica odontolégica de la Universidad Cooperativa de Colombia. Adaptaron la
escala de ansiedad dental infantil de Abeer. Como resultado indicaron que los
nifos de 5 afios presentan ansiedad el 62,5%; los nifios de 6 afios de edad el
22,6%; los nifios de 7 afios de edad el 18,8%; los nifios de 8 afos el 11,6%; los
de 9 afios el 9,7% y los de 10 afios ninguno presento ansiedad dental. El estudio
concluye que los niflos de 6 afios presentaron un mayor porcentaje sobre
ansiedad dental indicando que a medida que el nifio crezca pierde ansiedad al

tratamiento odontologico.

Mautz et al., > en Chile en el afio 2017, tuvieron como objetivo precisar la
prevalencia de ansiedad dental (AD) en nifios de 6 — 10 afios que hayan sido
sometidos a tratamientos dentales en los centros de salud publica (SSP) de la
urbe de Valdivia, Chile. Para determinar la ansiedad dental, se disefio un estudio
observacional representativo midiendo la prevalencia de la ansiedad dental previa
a la atencion odontologica. La muestra fue de 200 nifios que recibieron atencién
en los centros de salud publicos (SSP) en Valdivia, Chile, utilizando la escala de
imagen facial. Obtuvieron el siguiente resultado sobre nivel de ansiedad; muy feliz
73 nifios el 36,5%, feliz 43 nifios el 21,5%, indiferente 39 nifios el 19.5%, triste 32
nifios el 16,0% y muy triste 13 niflos el 6,5%. Concluyeron indicando que la
ansiedad dental en niflos de 6 a 10 afios es de ansiedad nula.

Kakkar M. et al., *® en la India en el afio 2016, Realizaron un estudio para describir
la prevalencia de ansiedad dental que presentan los escolares de 10 a 14 afios y
sus implicaciones. El tamafio de muestra fue de 205 nifios entre varones y
mujeres, utilizaron el cuestionario children fear survey schedule como resultados

obtuvieron que, (42%) tuvieran ansiedad dental. Segun su edad los nifios de 10



afios presentaron ansiedad el 31,42%, de 11 afos el 24,76%, de 12 afos el
18,09%, de 13 afios el 14,28% y de 14 afios el 11,42%. Los datos concluyeron y
mostraron que las puntuaciones de ansiedad dental disminuyen cuando mayor

edad tenian los nifios, junto con la experiencia.

Leda A. et al.,'” en Brasil el afio 2016, tuvieron como objetivo determinar la
ansiedad en nifios de 4 a 8 afios de edad sometidos a tratamientos odontolégicos
que concurren a la cita en la clinica odontolégica del Centro Universitario
Franciscano. La investigacion observacional fue aceptada por el departamento de
ética de dicha universidad. Teniendo una muestra conformada por 48 nifios.
Como instrumento se utilizé el Corah modificado, obteniendo como resultado, no
ansioso el 68,8%, ansioso el 16,6% y muy ansioso el 14,6%. En conclusion los
nifios sometidos a tratamientos odontologicos que concurren a la cita en la clinica

odontoldgica del Centro Universitario Franciscano no ansiosos.

Freud en 1894, en su primera formulacién sobre ansiedad da a conocer que la
ansiedad es el reflejo de la energia sexual reprimida, transformandose en
ansiedad por un proceso fisiolégico, esta originaria formulacion revela los
sintomas fisicos de la ansiedad, pero no el estremecimiento desagradable. En la
siguiente formula explica que la ansiedad es una respuesta interna donde el
mismo organismo da respuesta a un peligro, por reflejos de experiencias
negativas, que experimento en los primeros afios de su crecimiento. En su teoria
estructural divide la ansiedad en tres tipos (ello, yo, y super yo). Ansiedad real el
yo, un signo de amonestacion de un peligro. Ansiedad neurética el ello, ansiedad
moral el super yo. Por lo tanto, Freud da un concepto, que la ansiedad es el

impulso y experiencia propia del sujeto, como proceso de naturaleza tensional®®.

La ansiedad es ilustrada como una etapa psiquica, presentada de manera
insipida con sentimientos de caracter amenazador, asociados a cambios
psicofisioldgicos, desencadenados por estimulos internos y/o externos, son reales
o imaginarios, se asocia con las reacciones de miedos hacia una situacion

anticipada, pero no una amenaza real®®

Por lo tanto, puede ser mirada mas que
un trastorno como tipo de aprension de los que no han podido adaptarse a

terribles situaciones especificas, a diferencia del miedo, no tiene objeto definido™®.



Grillon C. % en su investigacién da a conocer que la ansiedad es un estado de
angustia, tension y vigilancia en respuesta a una amenaza y la consideran como

una respuesta adaptativa del organismo.

La ansiedad es siempre un estado de vigilancia del organismo que crea un
sentimiento indefinido de inseguridad, a menudo no tiene una sola fuente?. La
biologia la desencadena de dos formas basicas, la ansiedad aparece como un
sintoma y mas que como una enfermedad, y ansiedad como una crisis adicional
que ocurre inesperadamente sin previo aviso. Hay diferentes términos que se
usan comunmente para la ansiedad, el miedo y la fobia, pero hay una diferencia.
El miedo es una renuncia a un peligro conocido, la ansiedad en una reaccién a un
peligro desconocido y la fobia es basicamente lo mismo que el miedo, pero con
una respuesta mas fuerte de lucha o huida, y ocurre cuando simplemente lo

piensas o lo hablas®.

La ansiedad es considerada una amenaza para muchos profesionales del area de
salud, aun mas para los odontélogos; un promedio de dos tercios de los
odontbélogos muestra, que tratar a pacientes ansiosos es como un desafio en la
experiencia cotidiana. Y que, cada sujeto posee un nivel disparejo de ansiedad,
porque una mala experiencia durante en tratamiento dental puede ser suficiente
para que el paciente evite asistir al dentista posteriormente. Si bien es necesario,
solo lo hara exclusivamente ante una situacion sin dejarle una alternativa,
obteniendo como resultado una alteracion en la conducta del paciente cuando
acuda al consultorio dental, esto conduce a una escasa cooperacién del paciente,
induciendo inclusive el punto de desertar todo tratamiento, ya sea este, leve o

complicado?.

El contexto dental, el miedo y la ansiedad son usualmente idénticos. EI miedo
dental consigue mirar a partir de una doble perspectiva. Primero como resistencia
fébica aprendida, y segundo como resistencia fobica restringida. La ansiedad
dental describe una preocupacién mas profunda que interfiere con el tratamiento
diario y que necesita una atencion exclusiva. La ansiedad dental se discurre un
miedo extremo y acrecentado al dentista y al procedimiento estomatolégico, esta
fobia consigue estados de panico serios con arremetidas de sudoracion y

temblores?.



La ansiedad dental recuerda réplicas de temor o lucha en el instante de un
tratamiento dental. Los impactos cognitivos de la ansiedad dental son, aprension,
llanto, pensamientos negativos, perturbaciones del suefio, habitos alimenticios,
entre otros, perturbando rigurosamente en la salud oral del paciente teniendo
recuerdos desagradables en su vida. Pacientes altamente ansiosos llegan a tener
mas perdida de piezas dentarias en la cavidad bucal y menos obturaciones en

comparacion a los pacientes no ansiosos?.

La edad es una de las variables mas importantes ante la ansiedad, en las
diferentes literaturas refieren que los nifios mas pequefios tienden a estar mas
ansiosos en el consultorio dental, en comparacion con los nifios mayores.Chala®
afirma que mientras el nifio presenta mayor edad tiene conocimiento del proceso
que se le aplicara, indicando que la ansiedad disminuye. La mayoria de los
investigadores informaron niveles altisimos de ansiedad bucal en nifias a
diferencia de los nifios®. La sala de espera y los procedimientos que se realizara
son sin duda necesarios para buscar estrategias y generar confianza.®* La
disminucién de la ansiedad dental dependia de la edad, conforme que el ser
humano va envejecimiento disminuye la ansiedad y mayor exposicion a otras

enfermedades y su tratamiento. 3

En cuanto al género, anunciaron niveles mas cuspides de ansiedad dental en
nifias que en nifios. La ansiedad dental puede verse por los tipos de tratamientos
odontoldgicos que va a recibir el nifio, por tanto, el entorno clinico, como la sala
de espera, los instrumentos a utilizar y el dentista, son fundamentalmente a la

hora de medir en escalas?’.

Para el dentista es complicado controlar la ansiedad que presentan los nifios en la
consulta dental, requiere de empatia, paciencia y confianza. Calero et al., %
detalla como la comunicacion, la anticipacion, la cercania y la recompensa son los
pilares para conseguir el éxito. Durante todo el tratamiento, la comunicacion y el
uso del lenguaje pediatrico de acuerdo a la edad son necesarios, de esta manera
se conseguira establecer un ambiente de confianza. Otra de las técnicas que
ayuda mucho es recompensar con un elogio o un premio. La preparacion previa
también es clave para desensibilizar a los nifios mediante videos, en los que se

presente un paciente de edad similar sometiéndose al tratamiento. El hecho de



gue el nifio conozca con antelacion el equipo médico e instrumentos, puede

generar un clima de seguridad y confianza®®.

Algunos expertos que creen en la hipnosis como una opcién legal para reducir o
relacionar la ansiedad del nifio en el consultorio dental. Bare y Dunes®
identificaron que la musica de fondo contribuird a la relajacion; también se
reflexiond que la presencia de libros y revistas reducia su ansiedad. Ademas de
las técnicas aludidas anteriormente existen otras herramientas como el uso de
técnicas de relajacion, la distraccion, ver un video un juego o cualquier cosa que

conserve la distraccion al nifio®.

La ansiedad dental en nifios disminuye cada vez que el nifio va desarrollando
mayores habilidades cognitivas, de esa manera van aprendiendo a lidiar con
situaciones de ansiedad. Los nifios mayores tienen una mayor capacidad
cognitiva, un mejor manejo de su entorno y mejor percepcion de situaciones
espantosas. Por ello es recomendable brindar las explicaciones a los menores,
seglin Abanto® es mejor si dichas explicaciones son realizadas por una persona

mayor cercana, tales como los padres o el propio dentista®.

La familiaridad entre odontoélogo y el nifio resulta ser complejo. Su desarrollo es el
que brinda la confianza necesaria para que muchos de los procedimientos
odontolégicos sean efectivos®. El trato dentista y paciente se ve afectado por la
apariencia general, el acento de voz, la representacion de hablar y el lenguaje
corporal del profesional, juegan un papel importante en mantener una relacion
amigable. El color de vestimenta y el sexo del odontélogo es un papel importante
en la ansiedad dental del nifio. Segin Hermida L.** En un estudio realizado en
Uruguay concluyeron que la mayoria de los nifios prefiere dentista de su mismo
género. También, en su mayoria, las madres prefirieron que sus hijos sean

tratados por un Odontopediatra de sexo femenino.

El manejo de conducta de los nifios, en el consultorio adquiere gran valor en el
triunfo del Odontopediatra; el comportamiento contradictorio del infante es
causado por pavor o espanto, que conducen a la frustracién del procedimiento
odontologico. Al no remedir al momento surgiria un patron de negacion de forma
contigua. De alli, parte que la distraccion es fundamental al inicio de comenzar la

atencion odontoldgica, haciendo uso de diferentes métodos de entretenimiento



audiovisuales; gafas de video 3D, ** uso de iPad,”® anteojos audiovisuales,
auriculares, musica, las cuales ayudaran a modificar la conducta del paciente

pediatrico y de tal forma disminuir la ansiedad del paciente®.

Existen numerosas opciones de métodos de manejo para la ansiedad dental, los
no farmacologicos afrontan metodologias como la musicoterapia, situacion
implicita, hipnosis, las cuales, son altamente usadas por los dentistas. Los
tratamientos farmacolégicos actian fundamentalmente como electivos, la
benzodiacepinas y 6xido nitroso mezclado con oxigeno; es el midazolam el que la
literatura muestra como el mas usado por sus buenos resultados, las

composiciones de los farmacolégicos y no farmacolégicos son vigorosos®.
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I.1.

.2.

.3.

METODOLOGIA
Tipo y disefio de investigacion

El tipo de investigacion es una investigacion basica, conocida como
investigacion pura. Se caracteriza porque se origina en un marco teorico y
se mantiene dentro de él. El objetivo de la investigacion bésica es ampliar

el conocimiento cientifico pero sin contrastarlo con un aspecto préactico.*’

El disefio de investigacion fue no experimental, donde las variables no son
manipuladas. Transversal es cuando se analiza datos de variables
recopiladas en un periodo de tiempo sobre una poblacion. Descriptivo, por
lo que, solo se observa los fendbmenos tal como se desarrollan en su
contexto natural, para finalmente analizarlos. Prospectivo porque es un
estudio en el tiempo que se disefia y se empieza a realizar en el presente,

pero los datos se analizan después de un tiempo determinado.®
Variables y operacionalizacion (Anexo 1)

Ansiedad al tratamiento odontoldgico es una variable cualitativa.
Sexo es una variable cualitativa.

Edad es una variable cuantitativa.

Poblacién, muestray muestreo

La poblacion del estudio estuvo conformado por todos los nifios que
acudieron a una clinica odontolégica privada de Juliaca en el periodo de
diciembre del 2021, enero y febrero del 2022. Criterios de inclusion, nifios
de ambos sexos que asisten a la clinica odontoldgica privada a realizarse
un tratamiento odontoldgico, nifios que participen voluntariamente entre 6 a
11 afos y firmen su asentimiento informado. Padres que firmen el
consentimiento informado. En cuanto al criterio de exclusion estan los nifios
con discapacidades motoras y sindromes que pueden modificar su
conducta. La muestra estuvo conformada por 116 nifios que acudieron a la
clinica odontolégica en Juliaca en los meses de diciembre del 2021, enero
y febrero del 2022. La presente investigacién se utiliz6 el muestreo no

probabilistico por conveniencia.

11



[1.4.

l.5.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

La técnica que se empled en la presente investigacion fue la encuesta, el
instrumento que se utilizo fue el cuestionario de nivel de ansiedad dental
modificada (MDAS), elaborado por el psicélogo Estadounidense Norman
Corah®. Recientemente, el MDAS se ha validado con més fuerza en otros
idiomas y culturas en comparacion con el DAS*" *2.Dan a conocer que sus
buenas propiedades psicométricas estan respaldadas por su confiabilidad en

el espafiol con un alfa de Cronbach de 0,822, considerado bueno.*

Se encuesto con el test de Corah modificada. Cada pregunta tiene cinco
formas de respuesta en una escala Likert. Da una puntuacién ascendente
de 1 a 5, representada por sin ansiedad a extremadamente ansioso, con un
namero maximo posible de 25 puntos como una nota final. Una ventaja de
esta escala es la facilidad de respuesta, el formato corto y la utilidad de los
datos mostrados, asi como su buena confiablidad y validez. La escala es
ajustada por 5 interrogaciones, entre 5 — 8 puntos su ansiedad es leve o
nula. Entre 9 — 12 puntos ansiedad moderada. Entre 13 — 14 puntos
ansiedad elevada. A partir de 15 puntos ansiedad severa o fobia al
tratamiento dental®®. (Anexo 2).

Asimismo, la prueba piloto se realizé con 30 nifios que acudieron a la clinica
odontoldgica privada, el cual sirvié para estimar la confiabilidad de la prueba,
para lo cual se aplicé el estadistico alfa de Cronbach obteniendo un valor

0a=0.847, certificando asi la adecuada confiabilidad del instrumento. (Anexo3)

Procedimientos

Se solicitd un permiso al comité administrativo de la Universidad Cesar
Vallejo para poder ejecutar la presente investigacion; de la misma forma se
solicité una autorizacion para la ejecucion de encuestas al director de la

clinica odontoldgica particular. (Anexo 4)

Después de contar con todos los permisos correspondientes, se coordind
con el representante de la clinica odontolégica particular, para dar el inicio a
la aplicacion del proyecto de investigacion, antes de iniciar con la aplicacion

12



11.6.

.7.

de la encuesta, se procedidé con la firma del consentimiento informado del
padre o apoderado (Anexo 5), firma del nifio del asentimiento informado
(Anexo 6) y si cumplen con todos los criterios de inclusién y exclusion.
Posteriormente se le brindo al nifio una encuesta donde podra responder las
preguntas para la variable ansiedad al tratamiento odontolégico (Anexo 7).
Siempre respetando todas las medidas y protocolos de bioseguridad sobre el
Covid -19, ya que sera una encuesta presencial y en el momento de la cita

odontologica.
Método de analisis de datos

Los datos se analizaron en Excel 2010 y en el programa Spss version 25
donde se realizd un analisis estadistico descriptivo. Los resultados fueron
procesados y presentados en las tablas para la distribucion de porcentajes
que nos permitiran observar facilmente los datos o variables bajo analisis, se
podra conocer el nivel de ansiedad que presentan los pacientes nifios que
asisten a una clinica odontologica privada de Juliaca, los meses de
diciembre del 2021, enero y febrero del 2022. Se aplico la prueba de Chi-
cuadrado para determinar la diferencia significativa al asociar las variables
de estudio.

Aspectos éticos

En la presente investigacion se considerd los principales principios éticos
como autonomia, beneficencia, y la justicia. Por lo tanto, el desarrollo de la
investigacion sigue las normas éticas de la Universidad Cesar Vallejo. La
autonomia por medio de la aceptacion de la participacion desinteresada de
cada niflo, mediante la aceptacidon del consentimiento informado. La
beneficencia promoviendo el bien de los pacientes y asegurando que no
haya riesgo en la participacion durante el estudio. Asimismo, la aplicacion de
la investigacion serd justa e igualitaria con los participantes, reservandose su
identidad y el uso de la informacién con fines exclusivamente cientificos.
Primordialmente se solicitara a cada nifio que responda cada item del

instrumento con absoluta sinceridad.
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IV. RESULTADOS

Tablal. Nivel de ansiedad al tratamiento odontoldgico en nifios que acuden a una

clinica odontolégica privada de Juliaca — Puno, 2021

NIVEL DE ANSIEDAD N %
8 6,9

Leve o nula

Moderada 2 21,6

Elevada 18 15,5

Severa o fobia 65 56,0

Total 116 100

Fuente: Elaboracién propia de autores.

En la tabla 1 se puede observar que el 56,0% de los nifios atendidos en una
clinica odontolégica privada de Juliaca Puno, 2021 fue de ansiedad severa,
seguido de ansiedad moderada con 21,6%, luego ansiedad elevada con 15,5% y
finalmente solo el 6,9% presento ansiedad leve.

14



Tabla 2. Nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden a una

clinica odontolégica privada de Juliaca — Puno, 2021 por sexo

SEXO
NIVEL DE ANSIEDAD Femenino Masculino Total P valor*
n % n % N %
Leve o nula 5 4,3 3 2,6 8 6,9
Moderada 15 12,9 10 8,7 25 21,6 0,558
Elevada 8 6,9 10 8,6 18 15,5
Severa o fobia 41 35,3 24 20,7 65 56,0
Total 69 59,4 47 40,6 116 100

Fuente: Elaboracién propia de autores

*Prueba Chi Cuadrado con un nivel de significancia del 5%.

En la tabla 2 se puede observar segun sexo que el nivel de ansiedad al

tratamiento odontoldgico en nifios que acuden a una clinica odontologica privada

de Juliaca — Puno, 2021 fue que, el 35,3% de pacientes nifias padece de

ansiedad severa, mientras que los nifios la frecuencia de ansiedad severa fue de

20,7%, seguido de ansiedad moderada las nifias presentaron 12,9% y los nifios

8,7%. No se encontraron diferencias estadisticas significativas en cuanto al sexo

(p>0,05).
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Tabla 3. Nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden a una

clinica odontoldgica privada de Juliaca — Puno, 2021 por edad.

EDAD
NIVEL DE 6 7 8 9 10 11 Total P
ANSIEDAD valor*
n % n % n % n % n % n % n %

Leve 2 17 1 09 O 00 2 1,7 O 00 3 26 8 6,9
Moderada 1 09 4 34 4 34 2 17 6 52 8 69 25 216
Elevada 3 26 2 1,7 2 1,7 5 43 4 34 2 1,7 18 155 0,022
Severa 15 129 14 121 15 129 11 95 7 61 3 26 66 56,0

Total 21 181 21 181 21 181 20 17,2 17 14,7 16 13,8 116 100

Fuente: Elaboracién propia de autores

*Prueba Chi Cuadrado con un nivel de significancia del 5%.

En la tabla 3 se puede observar que los nifios que acuden a un tratamiento

odontoldégico en una clinica privada de Juliaca — Puno 2021, segun su edad

el12,9% de nifios de 6 afos de la muestra tiene ansiedad severa, el 12,1% de

ninos de 7 anos de la muestra tiene ansiedad elevada, el 12,9% de nifios de 8

anos de la muestra tiene ansiedad severa, el 9,5% de nifos de 9 afos de la

muestra tiene ansiedad severa, el 6,1% de nifos de 10 de la muestra tienen

ansiedad severa y finalmente el 6,9% de nifios de 11 afilos de muestra tiene

ansiedad moderada. Se encontraron diferencias estadisticamente significativa en

cuanto a la edad del nifio (p<0,05).
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V. DISCUSION

La ansiedad dental es descrita como un trastorno adaptativo si no es intercedido
por el odontdlogo puede convertirse en un trastorno en la edad adulta del nifio,
puede estar relacionada por mdltiples factores, como agujas, extracciones
dentales, sonido de pieza de mano, una sala de espera inadecuada, entre otros.
La presente investigacion se basé en describir el nivel de ansiedad que presentan
los nifios atendidos en una clinica odontoldgica privada, utilizando la escala de
ansiedad modificada de Corah. El MDAS se ha validado internacionalmente en
otros idiomas y culturas, dando a conocer que sus buenas propiedades
psicométricas estan respaldadas por su confiabilidad y validez para evaluar este
fenémeno psicologico®® Para medir la ansiedad al tratamiento odontolégico puede
considerarse la encuesta mas utilizada por la comunidad cientifica en el campo de
la odontologia. Para esta investigacion se utilizé dicho instrumento en nifios que
acudieron a una clinica odontoldgica privada de Juliaca — Puno, 2021.

De acuerdo a los datos obtenidos en el presente estudio, los niveles de ansiedad
dental de los nifios ante el tratamiento odontoldgico el porcentaje mas alto que
presentaron los nifios fue de ansiedad severa con 56% seguido de ansiedad
moderada 21,6%, luego ansiedad elevada 15,5% vy finalmente ansiedad leve o
nula 6,9%. Con respecto a la ansiedad severa al tratamiento odontolégico
concuerdan con los estudios de Kumar et al., ° en sus resultados indicaron un
mayor porcentaje de ansiedad severa 55,42% y Namankamy A.' en su estudio
indicé que los nifilos presentaron un 47,6% de ansiedad alta y que la ansiedad
dental ocurre cuando se realiza tratamientos que son necesarios usar
instrumentos dentales que producen ruido como la pieza de mano. Teniendo una
similitud con la presente investigacion donde se pudo observar que los nifios de 6
a 11 aflos que acudieron a la clinica privada a realizarse un tratamiento
odontoldgico, donde era necesario la inyecta de una aguja de anestésico local
para el tratamiento dental y a los ruidos de la pieza de mano causando de esta
manera mayores niveles de ansiedad en los nifios. Candelario et al.,  difiere con
los resultados de este estudio puesto que dicha investigacion encontraron que la
mayor prevalencia de ansiedad al tratamiento odontolégico se produjo en el nivel
leve o nulo 53,4% y el porcentaje mas bajo fue ansiedad severa o fobia 10%; la

razén de la discrepancia fue que el estudio de Candelario et al.,® se realiz6 en una
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clinica especializada en odontopediatria, donde la muestra estuvo dirigido a nifios
gue fueron atendidos solo a tratamientos de operatoria dental donde utilizaban el
gel enzimatico brix 3000 para la remocion de caries, motivo por el cual difiere con
este estudio, donde los nifios que acudieron a un tratamiento odontoldgico para la
remocion de caries, los odontologos utilizaron el instrumento rotatorio de alta
velocidad, motivo por el cual el nifio presento mayor ansiedad dental. De la misma
forma Olivera A. et al., * difiere con este estudio, indicando en su estudio que el
41% de los nifios presento ansiedad moderada, y el 7,0% ansiedad severa,
probablemente es por una breve charla que le realizaron al nifio y al
acompafante, por otro lado la clinica de la universidad estaba disefiada
especialmente para tratamientos de la especialidad de pediatria. Lo cual no se
hizo en este estudio con los nifios que acudieron a la clinica odontologica.

En relacién entre la ansiedad dental sobre el sexo de los nifios que acudieron a
una clinica odontolégica privada, no son estadisticamente significativas donde
(p>0,05) es decir que no influye el sexo. Los resultados de esta investigacion
indicaron que las nifias son las que desarrollan ligeramente un mayor porcentaje
de ansiedad al tratamiento odontolégico, este estudio tiene similitud con los
estudios y resultados de Candelario et al., ®y Ramos K. et al., ** donde tampoco
encontraron diferencia estadisticamente significativa en cuanto al sexo de los
nifios. Kumar et al.,® difiere con este estudio indicando que si encontré diferencia
estadistica donde (p>0,01) indicando que las nifias tienen mayor porcentaje de
ansiedad a tratamiento odontoldgico con 63,24% de ansiedad severa y los nifios
55,42%, la ansiedad estan determinados por factores que son especificos de la
naturaleza del individuo; como género, entorno familiar y vivencias traumaticas en
consultas anteriores.

Al relacionar el nivel de ansiedad con la edad, se obtuvo que los nifios menores
de edad presentaron un porcentaje mayor de ansiedad severa o fobia al
tratamiento odontolégico. Se hallaron una diferencia estadisticamente
significativa, en cuanto a la edad del niflo. Este estudio tiene similitud con los

estudios de Mafla et al.,*®

quienes también utilizaron la escala MDAS indicando
que los nifios de 5 afios presentan un porcentaje alto sobre ansiedad dental y los
nifios de 10 afios ninguno presento ansiedad dental, Kakka M. et al., *° de igual

manera encontraron una diferencia estadisticamente significativa, dando a
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conocer que a medida que el niflo crezca pierde ansiedad al tratamiento
odontoldgico, en cuanto mayor es el nifio y mas experimentado, disminuye la
ansiedad dental. Lo que coincide con esta investigacion, donde los resultados
indican que mientras el nifio presenta mayor edad su ansiedad al tratamiento
odontolégico es menor, los nifios mayores tienen una mayor capacidad cognitiva,
un mejor manejo de su entorno y mejor percepcion de situaciones espantosas.
Saray et al., *° difiere con los resultados de este estudio en cuanto a la edad del
nifio, indicando en sus resultados que no encontrd diferencia estadisticamente
significativa al obtener p = 0,420; en su estudio utilizaron la técnica proyectiva del
Dibujo de la Figura Humana y el Test de Dibujo de Venham.
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VI.

CONCLUSIONES

El nivel de ansiedad al tratamiento odontolédgico en nifios que acuden a una
clinica odontolégica privada de Juliaca — Puno, 2021 manifestaron un nivel
de ansiedad severa o fobia al tratamiento odontolégico.

En cuanto al sexo de los nifios. Las nifias y los nifios presentaron un nivel
de ansiedad severo o fobia al tratamiento odontoldgico.

En cuanto a la edad del nifio, Los nifios de 6 afos, 7 afos, 8 afos, 9 afios
y 10 afios presentaron un nivel de ansiedad severo o fobia al tratamiento
odontolégico, mientras los niflos de 11 afios presentaron un nivel de

ansiedad moderado al tratamiento odontolégico.
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VII.

RECOMENDACIONES

A los profesionales de la salud en odontologia, se recomienda capacitacion
continua en deteccion y manejo de ansiedad dental, asi como la
complementacion de estudios de comportamiento de la personalidad, con
el objetivo de aprender nuevas técnicas de relajacion e implementarlas con
distractores acusticos o visuales en la consulta.

Al ministerio de salud implementar programas en las escuelas que se
ejecuten conferencias sobre la ansiedad dental y la educacién oral para los
nifios, padres de familia con la finalidad de sensibilizarlos, a su vez
adquieran conocimientos y puedan reconocer problemas de salud bucal en
etapa temprana. Estimular al paciente a tener actitudes positivas y
colaborativas para evitar posponer su tratamiento dental y motivarlo a
visitar al dentista sin tener que ir solo cuando se presenta un dolor dental.
Se aconseja a los cirujanos dentistas y estudiantes de odontologia que
continlen realizando estudios que analicen el nivel de ansiedad con
diferentes tipos de instrumentos, aumentando el niumero de poblacién y
muestra, factores sociodemograficos, procedimientos dentales y amplien
estudios de correlacion. Para las clinicas odontolégicas privadas y
publicas, recomienda incluir un cuestionario que mida la ansiedad dental en
su historial clinico, para garantizar una mejor atenciéon al paciente y, por lo

tanto, garantizar un tratamiento exitoso.
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ANEXOS

ANEXO 1 MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DE DEFINICION DEFINICION INDICADORES ESCALA
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL DE
MEDICION
Ansiedad Es la reaccibn o |Para conocer el Sin ansiedad: < 5 Ordinal
emocion a las nivel de ansiedad puntos.
situaciones se uso el
. . . Leve: 5-8 puntos.
consideradas cuestionario con
como amenaza |la escala de Moderada: 9-12
que el ser Corah Modificado [puntos.
humano Elevada: 13-14
experimenta puntosl
Severa: >15
puntos
Edad Lapso de tiempo [Datos obtenidos 6 De razon
gue transcurre del cuestionario 7
desde el medido en afios
. 8
nacimiento hasta
el momento de 9
referencia 10
11
Sexo Apunta a las Datos obtenidos Masculino Nominal
caracteristicas del cuestionario. Eemenino

fisiol6gicas y
sexuales con las
gue nacen
mujeres y

varones.




ANEXO 2

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

ENCUESTA SOBRE: Nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico en niifos
qgue acuden a una clinica odontologia privada de Juliaca, Puno-2021

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL INSTRUMENTO:
Lea cuidadosamente los planteamientos antes de contestar.

Asegurese de tener claro el contenido del planteamiento antes de responder o en caso de

duda, consulte al investigador(a).
Asegurese de contestar todos los planteamientos que se indican en el instrumento.

Para cada item se respondera con una sola respuesta marcando un aspa.

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

1) Edad afios: ........ 2) Asistio a un | Si No | 3)Sexo: | Femenino | Masculino

(6) (7) (8) (9) (10) (11) | tratamiento
odontoldgico:

ASPECTOS (DIMENSIONES) A EVALUAR CON EL INSTRUMENTO

1. Si tuviera que ir al dentista mafiana para una revision, ¢coOmo se sentiria
al respecto?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad
grave)

2. Cuando esta esperando su turno en el consultorio del dentista en la silla,
,como se siente?

a. Relajado, nada ansioso



b. Ligeramente ansioso
c. Bastante ansioso
d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacion de enfermedad
grave)

3. Cuando usted esta en la silla del dentista esperando mientras el dentista
prepara el taladro para comenzar de trabajo en los dientes, ¢coOmo se
siente?

a. Relajado, nada ansioso
b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad
grave)

4. Imaginese que usted esta en la silla del dentista para una limpieza dental.
Mientras espera el dentista o higienista saca los instrumentos que seran
utilizados para raspar sus dientes alrededor de las encias, ¢cémo se siente?

a. Relajado, nada ansioso
b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad
grave)

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 e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad

grave.



ANEXO 3

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE RECOLECCION
DE DATOS

ﬁ FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABILIDAD DE AREA DE
UIVERSIDAD Césax VatLeso
INSTRUMENTO INVESTIGACION

i. DATOS INFORMATIVOS

Isaac TAMAYO HUANCOLLO
1.1. ESTUDIANTE .
Sheyla Mayumi MAMANI APAZA

1.2. TITULO DE PROYECTO DE Nivel de ansiedad al tratamiento odontoldgico en nifios que

'INVESI'IGACION ; acuden a una clinica odontolégica privada de Juliaca- Puno

i 2021
1.3. ESCUELA PROFESIONAL : Estomatologia
P iumumemo Cuestionario de nivel de ansiedad dental modificada
(adjuntar) . (MDAS) de Corah
1.5. COEFICIENTE DE KR-20 Kuder Richardson ()
CONFIABILIDAD EMPLEADO
s Alfa de Cronbach. (x)

1.6. FECHA DE APLICACION 04 de diciembre del 2021
1.7. MUESTRA APLICADA  : | 30 nifios

1l. CONFIABILIDAD

INDICE DE CONFIABILIDAD | 0.847

ALCANZADO:

Estudiante: ISAAC TAMAYO HUANCOULO Firma del estadistico
ONI ~,  :70196373

£l C.LR 147351

Estudiante: SHEYLA MAYUMI MAMANI APAZA
DN 1 70185071



Analisis de fiabilidad

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
los
Alfa de elementos M de
Cronbach tipificados elementos
842 847 5
Estadisticos total-elemento
Media de la Varianza de la Alfa de
escala sise escala si se Correlacion Correlacian Cronbach si

elimina el elimina el elemento- maltiple al se elimina el

elemento elemento total corregida cuadrado elemento
Situviera queir al 11,80 9,338 602 669 828
dentista mafiana para
una revisidn, sCamo se
sentiria al respecto?
Cuando estd esperando 11,37 5,551 729 73 ,7B8
suturno en el consultorio
del dentista &n |a silla,
LCamo se siente?
Cuando usted esta enla 10,67 9,678 789 JG41 JT6
silla del dentista
esperando mientras el
dentista prepara el talado
para comenzar el tfrabajo
en los dientes 4 Cdmo se
siente?
Imaginese que usted 10,30 10,074 634 583 812
esta en la silla del
dentista para una
limpieza dental. Mientras
espera el dentista o
higienista saca los
instrurmentos gue seran
utilizados para raspar
sus dientes alrededor de
sUS encias ¢ Como se
siente?
Silevan ainyectar con 1013 10,602 518 418 B4
una aguja anestésico
local para su tratamiento
dental ,Como se siente?




Edad || Sex_paci || Asis_algu || Dent_maii ” Turn_silla ” Talad_dent || Limp_dent || Inyec_aguj || Valores || Valores_agrupados
1 6 1 0 2 3 3 4 & 17,00 4
2 6 0 0 3 3 4 4 4 18,00 4
3 6 0 0 3 3 4 4 4 18,00 4
4 7 0 0 3 3 4 4 4 18,00 4
5 9 1 0 3 2 4 3 4 16,00 4
] 9 0 0 2 3 4 4 4 17,00 4
7 8 0 0 2 2 2 2 2 10,00 2
8 9 1 0 3 4 3 3 4 17,00 4
) 7 0 0 2 2 2 3 3 12,00 2
10 8 1 0 3 2 3 4 4 16,00 4
T 7 0 0 2 2 2 2 2 10,00 2
_ 12 ] 9 1 0 2 2 3 3 3 13,00 3
13 8 0 0 3 4 4 4 4 19,00 4
14 8 1 0 4 4 4 4 4 20,00 4
15 10 0 0 3 3 3 3 3 15,00 4
16 7 1 0 1 2 4 4 K| 14,00 K|
17 8 1 0 3 3 4 4 3 17,00 4
18 6 0 0 1 1 2 2 2 8,00 1
19 7 1 0 1 1 3 3 g 13,00 3
20 6 0 0 1 3 3 4 & 16,00 4
21 1 0 0 1 2 3 4 4 3,00 12
22 1 0 0 1 2 4 4 4 3,00 13
23 " 0 0 1 2 2 4 3 4,00 15
24 " 0 0 1 2 2 2 2 3,00 1
25 " 1 0 1 1 1 2 2 3,00 E]
26 10 1 0 1 1 2 2 4 4,00 13
27 10 0 0 1 1 2 1 2 3,00 E]
28 9 0 0 1 1 3 4 ] 5,00 18
29 9 0 0 1 2 3 5 3 3,00 16
30 6 1 0 2 2 2 4 4 5,00 17



ANEXO 4

AUTORIZACION DE APLICACION DEL INSTRUMENTO (CON FIRMA Y
SELLO)




ANEXO 5

CONSENTIMIENTO INFORMADO

COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO — FILIAL PIURA.

INVESTIGADOR (A): Sheyla Mayumi MAMANI APAZA - Isaac TAMAYO HUANCOLLO

TiTULO DE LA INVESTIGACION: Nivel de ansiedad al tratamiento odontolégico
en nifios que acuden a una clinica odontolégica privada de Juliaca —
Puno, 2021

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

PROCEDIMIENTOS: Si usted acepta participar en este estudio se le solicitard que lea

cuidadosamente los planteamientos antes de contestar y marcar con un aspa la respuesta que le
parezca correcta. El tiempo a emplear no sera mayor a 15 minutos.

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

BENEFICIOS: Los beneficios del presente estudio no seran directamente para usted pero le
permitirdn al investigador(a) y a las autoridades de Salud, describir el Nivel de ansiedad al
tratamiento odontoldgico en nifios que acuden a una clinica odontologia privada de Juliaca,
Puno-2021 Y a la vez se justifica desde la perspectiva social porque sera de gran valor
académico para estudiantes y cirujanos dentistas, ya que les permitira recopilar y evidenciar
datos actualizados sobre los niveles de ansiedad que experimentan los nifios, ademas ayudara a
guiarse y tener conocimiento sobre las técnicas e instrumentos al momento del tratamiento en los
nifios. También se les brindara informacion a las autoridades de dicha institucion sobre el nivel y
la problemética de ansiedad que presentan sus estudiantes. Brindando elementos que permitan
calmar la ansiedad antes de un tratamiento odontoldgico. Si usted desea comunicarse con el (la)
investigador(a) para conocer los resultados del presente estudio puede hacerlo via telefénica al
siguiente contacto: Sheyla Mayumi MAMANI APAZA e Isaac TAMAYO HUANCOLLO .Cel.
928544512- 978969369 Correo: tamayohuancolloisaac@gmail.com- shayla.rockl@gmail.com

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

CONFIDENCIALIDAD: Le garantizamos que sus resultados seran utilizados con absolutamente
confidencialidad, ninguna persona, excepto la investigadora tendrd acceso a ella. Su nombre no

serd revelado en la presentacidn de resultados ni en alguna publicacion.



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

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

Se contara con la autorizacion del Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad César Vallejo, Filial Piura cada vez que se requiera el uso de la

informacién almacenada.

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION (PACIENTE): Si usted decide participar en el
estudio, podra retirarse de este en cualquier momento, 0 no participar en una parte del estudio
sin perjuicio alguno. Cualquier duda respecto a esta investigacion, puede consultar con la
investigadora: Sheyla Mayumi MAMANI APAZA e Isaac TAMAYO HUANCOLLO. Cel. 928544512
- 978969369 correo. tamayohuancolloisaac@gmail.com- shayla.rockl@gmail.com. Si usted
tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente
puede contactar al Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad César Vallejo, teléfono 073 - 285900 Anexo. 5553

CONSENTIMIENTO

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

Participante Testigo Investigador

Nombre:

DNI:



ANEXO 6

ASENTIMIENTO INFORMADO
INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA.
INVESTIGADOR (A): ISAAC TAMAYO HUANCOLLO. SHEYLA MAYUMI MAMANI APAZA
LUGAR DE APLICACION DEL ESTUDIO: Clinica Dr. SANTANDER. JULIACA - PUNO

EXPLICACION: Este documento de asentimiento informado es para nifios entre 6 a 11 afios de edad, que
asisten a un tratamiento odontolégico y que se les invita a participar en la investigacion sobre. Nivel de
ansiedad al tratamiento odontolégico en nifios que acuden a una clinica odontologica privada de Juliaca -
Puno, 2021

Hola, mi nombre es Isaa TAMAYO HUANOLLO Y Sheyla MAMANI APAZA y estudio en la Universidad César
Vallejo. Estamos realizando una investigacion para saber mas acerca del nivel de ansiedad que presentan
los nifios cuando acuden a un tratamiento odontolégico y para ello queremos pedirte que nos ayudes. Si tus
padres y tu estan de acuerdo con que participes en esta investigacién, tendras que hacer lo siguiente:
responder cinco preguntas de un cuestionario con toda la seriedad y honestidad.

Tu participacion no te ayudara especificamente a ti, pero puede ser que en un futuro ayude a muchos nifios
como tU. Es posible que tengas alguna molestia por participar como: timidez, falta de tiempo y sobre el
contagio del covid — 19. Pero prometemos cuidarte mucho durante el estudio y hacer todo lo posible para que
no tengas ningun problema.

Tu participacion es libre y voluntaria, es decir, es la decision de tus padres y tu si deseas participar o no de
esta investigacién. También es importante que sepas que si estabas participando y tus padres y tU no quieren
continuar en el estudio, no habra problema y nadie se enojara, o si no quieres responder a alguna pregunta
en particular, tampoco habra problema. Si no participas o si dejas de participar en algin momento de esta
investigacion nadie te reprochara nada, todo estara bien.

La informacién que tengamos de ti y tu salud sera un secreto. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus
respuestas/resultados de estudios (s6lo lo sabrédn las personas que forman parte del equipo de
investigacion). Tus padres también podrén saberlo, en algin momento de la investigacion si asi lo desean.

SI ACEPTAS PARTICIPAR, te pido que por favor pongas una X en el cuadrito de abajo que dice “Si
QUIERO PARTICIPAR” y escribe las iniciales de tu nombre. Si no sabes escribir coloca tu huella digital.

SI NO DESEAS PARTICIPAR, marca con una X en el cuadrito que dice “NO QUIERO PARTICIPAR” y no
escribas tus iniciales ni coloques tu huella.

Sl QUIERO PARTICIPAR: NO QUIERO PARTICIPAR:

Nombre y DNI: Investigador(a) Nombre y DNI: Testigo



ANEXO 7

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS ENCUESTANDO A LOS NINOS
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ANEXO 8

CONSTANCIA DE HABER ENCUESTADO ALOS NINOS PACIENTES DE LA
CLINICA DR. SANTANDER




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, IBANEZ SEVILLA CARMEN TERESA, 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 al tratamiento
odontoldgico en nifios que acuden a una clinica odontolégica privada de Juliaca - Puno,
2021", cuyos autores son MAMANI APAZA SHEYLA MAYUMI, TAMAYO HUANCOLLO
ISAAC, constato que la investigacion cumple con el indice de similitud establecido, y
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, 26 de Marzo del 2022
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