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RESUMEN

El proposito de la investigacion fue evaluar el nivel de conocimiento del personal
de Odontoestomatologia respecto a la atencion de pacientes especiales Hospital Dos de
Mayo - Lima; fue un estudio de tipo basico descriptivo, de corte transversal, utilizando
el método cientifico, disefio no experimental descriptivo. Para el estudio se contd con
una muestra de 40 trabajadores del departamento de odontoestomatologia.
Posteriormente se procedié a la recoleccion de datos mediante la ficha de recoleccion de
datos. Por ser una investigacion descriptiva se trabajo con un nivel de confianza del 95%;
presenta las conclusiones: En el servicio de odontoestomatologia laboran mas internos
con 40% (16); y el 57.5% (23) corresponde al género masculino. El nivel de
conocimiento respecto a la atencion de pacientes especiales es bueno con 55% (22). El
nivel de conocimiento en odont6logos es bueno con el 22.5% (9), en internos es bueno
con 20% (8) y en auxiliares es bueno con 12.5% (5). El tipo de pacientes mas atendidos
son los pacientes con sindrome de Down con 35.63% (31). De acuerdo al tipo de
pacientes especiales, el nivel de conocimiento es bueno 55% (22) o muy bueno 27.50%

(11).

Palabras clave: Nivel de conocimiento, pacientes especiales



ABSTRACT

The purpose of the research was to evaluate the level of knowledge of the
Odontostomatology staff regarding the care of special patients Hospital Dos de Mayo -
Lima; it was a basic descriptive study, cross-sectional, using the scientific method, non-
experimental descriptive design. For the study, a sample of 40 workers from the
odontostomatology department was used. Subsequently, data collection was carried out
using the data collection form. As it is a descriptive investigation, we worked with a
confidence level of 95%; presents the conclusions: In the odontostomatology service
more interns work with 40% (16); and 57.5% (23) corresponds to the male gender. The
level of knowledge regarding the care of special patients is good with 55% (22). The
level of knowledge in dentists is good with 22.5% (9), in interns it is good with 20% (8)
and in assistants it is good with 12.5% (5). The type of patients most attended are patients
with Dowm syndrome with 35.63% (31). According to the type of special patients, the

level of knowledge is good 55% (22) or very good 27.50% (11).

Keywords: Level of knowledge, special patients



INTRODUCCION

Los pacientes de odontologia con necesidades especiales son significativamente
numerosos, toda persona que tiene deficiencia fisica, mental intelectual o tambiéen
sensorial, son dependientes de sus actividades, la atencion odontolégica de estos
pacientes sera un caso nuevo para el odontélogo general, ademas se deberad conocer el

grado de coeficiente intelectual, por el informe de sus familiares.

La atencion de salud especialmente en odontologia para las personas con
necesidades especiales requiere de conocimiento especializado adquirido por
entrenamiento adicional, asi como de preocupacién, dedicacion, manejo y adaptacion de
técnicas mas alla de lo que se considera de rutina, (AAPD, 2012), este tipo de pacientes
puede ser congénita, del desarrollo o adquirida a través de enfermedad, traumatismo o
causa medio-ambiental y puede imponer limitaciones en la realizacion de actividades de
auto mantenimiento diario o limitaciones sustanciales en una actividad importante de la

vida, lo menciona (Kramer, et,al., 2015)

La investigacion se presenta en cuatro capitulos; el Capitulo | se describe la
identificacion del problema de investigacion, los objetivos, la justificacion y la limitacion
del estudio de investigacion.

En el Capitulo Il se describe el marco teorico, los antecedentes, las bases tedricas,
la hipétesis, las variables y su operacionalizacion de estas respectivamente; en el Capitulo
Il presentamos la metodologia de la investigacion; finalmente en el Capitulo IV
presentamos los resultados, la discusion y las conclusiones.

El autor
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

Los pacientes de odontologia con necesidades especiales son
significativamente numerosos, toda persona que tiene deficiencia fisica, mental
intelectual o también sensorial, son dependientes de sus actividades, la atencién
odontoldgica de estos pacientes serd un caso nuevo para el odontélogo general,
ademas se debera conocer el grado de coeficiente intelectual, por el informe de sus

familiares.

La discapacidad segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2012)
y la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la discapacidad y de la
Salud, terminologia que abarca las deficiencias, las limitaciones de la actividad y

las restricciones de la participacion.

Las deficiencias son problemas que afectan a una estructura o funcion

corporal; las limitaciones de la actividad son dificultades para ejecutar solos sus



actividades o tareas, y las restricciones de la participacion son problemas para
participar en situaciones vitales. Ademés, la discapacidad es un fendémeno
complejo que refleja una interaccion entre las caracteristicas del organismo
humano y las caracteristicas de la sociedad en la que vive, lo menciona (Bullén, P.

& Machuca, G., 2004)

La atencion de salud especialmente en odontologia para las personas con
necesidades especiales requiere de conocimiento especializado adquirido por
entrenamiento adicional, asi como de preocupacién, dedicacién, manejo y
adaptacion de técnicas més alla de lo que se considera de rutina, (AAPD, 2012),
este tipo de pacientes puede ser congénita, del desarrollo o adquirida a través de
enfermedad, traumatismo o causa medio-ambiental y puede imponer limitaciones
en la realizacién de actividades de auto mantenimiento diario o limitaciones
sustanciales en una actividad importante de la vida, lo menciona (Kramer, et,al.,

2015)

Los pacientes con necesidades especiales se requiere una atencién
personalizada y saber el nivel de complejidad de la atencion y el tiempo que se
requerira, ademas pueden estar en un mayor riesgo de enfermedades bucales a lo
largo de su vida. Esta patologia oral puede tener un impacto en la salud general y

la calidad de vida de las personas con ciertos problemas de salud, (AAPD, 2012).

El equipo de profesionales que trabaja en el servicio de odontologia debera
estar preparado con un buen nivel de conocimiento para dar atencion a este tipo de
pacientes algun tipo de deficiencia de desarrollo, como autismo, paralisis cerebral,
retraso mental, lesion medular, deficiencia visual y auditiva, distrofia muscular,

depresion y convulsiones, sindrome de Down entre otras que los hace ser personas



1.2,

1.3.

con capacidades diferentes considerando cuidados especiales, por lo tanto, se
plantea la siguiente interrogante ¢Cual es el nivel de conocimiento del personal del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes
especiales Hospital dos de Mayo - Lima 2021?, y planteado el objetivo de evaluar
el nivel de conocimiento del personal de Odontoestomatologia respecto a la
atencion de pacientes especiales Hospital dos de Mayo, Lima 2021, investigacion
que aportara en el aspecto académico y profesional en la atencion del paciente

especial.

Delimitacion de la investigacion

La investigacion esta delimitada de la siguiente manera:

Delimitacién temporal: El presente trabajo se realizard durante los meses
de enero a junio del 2021

Delimitacién espacial: El lugar donde desarrollara el estudio en el
departamento de Odontoestomatologia del Hospital dos de Mayo - Lima

Delimitacién de unidad de estudio: Todos estos datos seran conseguidos del
personal del departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencion de

pacientes especiales Hospital dos de Mayo — Lima.

Formulacion del problema

1.3.1. Problema general
¢Cuél es el nivel de conocimiento del personal del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencion de pacientes especiales

Hospital dos de Mayo - Lima 2021?



1.3.2. Problemas especificos

1. ¢Cuantos son el personal del departamento de Odontoestomatologia del
Hospital dos de Mayo?

2. ¢Cual es el nivel de conocimiento del odont6logo del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes especiales
Hospital dos de Mayo?

3. ¢Cudl es el nivel de conocimiento del auxiliar del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes especiales
Hospital dos de Mayo?

4. ¢Cuél es el nivel de conocimiento del interno de odontologia del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencién de
pacientes especiales Hospital dos de Mayo?

5. ¢Qué tipo de pacientes especiales se atendieron en el departamento de

Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo?

1.4. Formulacién de Obijetivos
1.4.1. Objetivo General
Evaluar el nivel de conocimiento del personal de Odontoestomatologia
respecto a la atencion de pacientes especiales Hospital dos de mayo, Lima
2021.
1.4.2. Obijetivos Especificos
1. Identificar al personal del departamento de Odontoestomatologia del

Hospital dos de mayo, Lima 2021



2. Evaluar el nivel de conocimiento del odont6logo del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes especiales
Hospital dos de mayo, Lima 2021

3. Evaluar el nivel de conocimiento del auxiliar del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes especiales
Hospital dos de Mayo, Lima 2021

4. Evaluar el nivel de conocimiento del interno de odontologia del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencién de
pacientes especiales Hospital dos de Mayo, Lima 2021

5. lIdentificar el tipo de pacientes especiales se atendieron en el

departamento de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo

1.5. Justificacion de la investigacion

La atencion odontoldgica es un derecho que tienen los pacientes,
especificamente en los pacientes con necesidades especiales , el equipo del servicio
de odontologia deberé estar preparado para atender e este tipo de pacientes, conocer
una buena valoracion del estado fisico y sistémico del paciente y verificar el
aspecto de la cavidad bucal, ademés se debera hacer las interconsultas con los
profesionales respectivos, el Hospital Dos de Mayo, es un hospital nacional y la
afluencia de pacientes con especiales son frecuentes, en tanto se debe de evaluar el
nivel de conocimiento de atencion de los profesionales del servicio de
Odontoestomatologia, y la preparacion que tienen para realizar la atencion a estos
pacientes, por ello se justifica esta investigacion y los resultados servira para

proponer base para otras investigaciones y aportes a los profesionales del area.



1.6. Limitaciones de la investigacion
La investigacion no tiene limitaciones por que el personal del servicio de

Odontoestomatologia esta muy predisponente en ser parte de la muestra.



CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de estudio

Barria & Pérez (2016), en la tesis “Nivel de conocimiento en el manejo
estomatoldgico de personas con necesidades especiales en internos de odontologia
de las universidades, ciudad de Iquitos-2015 “, determinaron qué tanto conocia un
grupo de internos respecto al tratamiento odontoldgico en personas con
necesidades especiales. Se aplicé una metodologia cuantitativa, con un disefio no
experimental, de alcance descriptivo comparativo. Por otro lado, los investigadores
tuvieron una poblacion de 30 internos de la carrera de odontologia que estaban en
etapa de finalizacion del Internado Hospitalario y Rural de las distintas
Universidades de la ciudad de lquitos, Peru. Para el logro de los resultados se aplico
un cuestionario, de cual, resulté que, el 40 por ciento obtuvo un nivel regular de
conocimientos, el 30 por ciento, obtuvo un nivel bueno, y, el 23 por ciento tenia un
nivel malo de conocimientos, por ultimo, tan solo el 7 por ciento tuvo un nivel muy

bueno en conocimientos sobre la atencion a pacientes especiales en odontologia.



De esta manera se concluyo que, efectivamente, existia un déficit de conocimientos
al respecto.

Cancado et al. (2019), en el articulo “Actitud de odontologos acerca de la
atencion de pacientes con necesidades especiales”, evaluaron la actitud de un grupo
de cirujanos dentistas frente a la atencion odontoldgica a pacientes con alguna
necesidad especial. Para lo cual, se optd por realizar un estudio trasversal que
empleo al método cientifico para el logro de objetivos. Se tuvo una muestra de 60
profesionales en la materia (dentistas). De lo cual, resultdé que, el 73% de ellos
preferian no atender a pacientes con esta caracteristica; las razones a su negacion
se debian a el desconocimiento (62%), por no haber contado con una formacién
universitaria al respecto (91%), un 26% sefialé que no lo hacian por el tiempo que
demandaba y un 69% sefialé que no tenian la fuerza emocional para realizarlo. Sin
embargo, un 4% de cirujanos sefialaron que si brindaban atencién a este tipo de
pacientes, pero, que, si la situacion era complicada, los referian a unos especialistas.
Por altimo, el 23% de los encuestados sefiald que solo brindaban atencion a estos
pacientes siempre y cuando sean colaboradores al tratamiento que se les vaya a
realizar. De este modo se concluyd que, no habia una correcta cobertura en atencion
odontolodgica hacia este tipo de pacientes.

Machuca et al. (2002), en el articulo “Evaluacion del aprendizaje teorico de
la nueva asignatura "Odontologia integrada de pacientes especiales” de la
Licenciatura de Odontologia de la Universidad de Sevilla”, tuvieron el objetivo de
evaluar qué tanto habian aprendido un grupo de alumnos respecto a la asignatura
de “Odontologia Integrada de Pacientes Especiales”. Se realiz6 un estudio
descriptivo que contaba con 73 participantes. Se tuvo como resultados que, un 71

por ciento de los alumnos tuvieron una puntuacién menor a 5, lo que sefialaba que



tenian un conocimiento deficiente respecto a la atencion de usuarios con
necesidades especiales.

Morin et al. (2016), en el articulo “Manifestaciones bucales y conocimiento
sobre cuidados orales en pacientes con lupus eritematoso sistémico”, realizaron un
estudio descriptivo, dentro del cual, se efectué una encuesta hacia pacientes con
LES, ademas de informacion respecto a enfermedades bucales. De este modo, se
encontro que, el 87% de pacientes evaluados, presentaba alguna enfermedad bucal
con asociacion a LES y un 68% no tenia en cuenta la importancia de visitar de
manera periddica al dentista. De este modo se concluyd que, no habia suficiente
difusion respecto a la prevencion en salud oral en pacientes con necesidades
especiales.

Tenazoa (2017), en la tesis “Nivel de conocimiento sobre salud bucal en
padres e higiene oral de nifios con habilidades especiales en el centro educativo
basico especializado Iquitos 20177, mostrd la relacion entre el nivel cognitivo de
un grupo de padres de familia de nifios con necesidades especiales respecto al
indice de Higiene Oral. Se tomo en cuenta a un grupo de 60 nifios con Sindrome
de Down, Retardo Mental y Autismo, de los cuales, el 48 por ciento mostraba una
higiene oral regular. Por otro lado, respecto al nivel de conocimientos, el 20 por
ciento de padres encuestados manifestaba un nivel cognitivo regular. De este modo
se logro concluir que, si habia relacion estadisticamente significativa entre el nivel
de conocimientos paternal y el estado de salud oral de sus hijos evaluados.

Al realizar la atencion odontolégica a las personas con capacidades
diferentes, el dentista debe comunicarse de manera efectiva tanto con los pacientes
como con los familiares y las personas que cuidan de estos pacientes. También

debemos estar consciente de las limitaciones causadas por la enfermedad, y saber



2.2

coémo seria el tratamiento a ese tipo de pacientes especiales y buscar hacer que el
tratamiento sea una experiencia positiva para ellos y sus familiares.
Bases tedricas — cientificas

Definicion de la necesidad especial

Viene a ser toda limitacion de caracter fisico, de desarrollo, limitacion mental
conductual, sensorial, deterioro emocional o limitacion cognitiva que requiere
algin tratamiento médico o seguimiento clinico especializado (Lozada & Guerra,

2012).

Una persona con necesidades especiales, no esta ajena a contraer alguna
enfermedad bucal de bajo, mediano o alto riesgo. Lo gque, es mas, una persona con
dificultad o con cierta limitacion para poder asumir responsabilidades o tener
conciencia sobre la prevencion de enfermedades bucales, estd mucho mas propensa
a contraerla, ademas de no poder tener un control adecuado si es que no tiene
costumbre para asistir a un odontologo, o, peor aun, si el odontélogo carece de la

capacidad para atender a una persona con esta caracteristica.

Atencion odontoldgica a pacientes con necesidades especiales

Cuidados especiales en odontologia

Como ya se menciond lineas arriba, la salud bucal es una parte que no se
puede separar de la salud general y del bienestar integral (Lozada & Guerra, 2012).
Dentro de las personas con necesidades especiales, también se incluyen
aquellos trastornos que se manifiestan en el complejo orofacial, estos, pueden ser
una amelogénesis imperfecta, labio fisurado, paladar fisurado/hendido, cancer oral,

labio leporino, entre otros. A pesar de que estos pacientes no tengan un grado de

10



limitacion tan grande como otros, tienen necesidades Unicas, y esto hace que su
salud y calidad de vida se vean afectados.

Existe una especialidad, cuya denominacion en inglés es “Special Care
Dentistry”, y, en espafiol, seria Atencion odontoldgica en personas con necesidades
especiales. Esta, es reconocida en paises como Australia, Inglaterra, Brasil,
Argentina y Peru.

Hoy en dia, la tendencia sigue siendo en base a los Cuidados Especiales en
Odontologia, de manera que asi, se atribuye toda la responsabilidad de cuidado
hacia el paciente por parte del cirujano dentista, asi es que el paciente se libera del
concepto de necesitar algo especial, al contrario, hace cumplir el mismo derecho
que tienen todos, a la salud.

Barras de acceso a la atencion estomatoldgica

Latinoamérica, y, se podria mencionar, el resto del mundo, carece de una
prestacion de servicios inclusivos, de acceso para todo tipo de paciente.

En el campo odontoldgico, existen algunas barreras que, lamentablemente,
impiden o reducen la capacidad de brindar una atencion odontoldgica idénea para
los pacientes con necesidades especiales. Dentro de estas barreras, estan factores
como el propio individuo, la sociedad, el Gobierno, los padres o los apoderados,
los dentistas o los asistentes del profesional, los médicos. Los describiremos de
mejor manera en las siguientes lineas.

l. Individuo con NE
e Acceso fisico limitado
e Poca comunicacion
¢ No tiene conciencia de sus necesidades

¢ Miedo, ansiedad

11



Experiencias previas poco favorables

Limitacion econdmica

Sociedad

Conducta saludable carente

Poca tolerancia, falta de inclusion, discriminacion
Gobierno

Poca prioridad por personas con NES

Fondos limitados para prestacion de servicios con NES
Politica publica de salud oral anticuada y careciente de enfoque a
personas especiales

Falta de prestacion de apoyo a proyectos investigativos al respecto
Padres o0 apoderados

Negacion

Verguenza

Shock

Experiencias previas desfavorables

Miedo

Ansiedad

Economia inestable /poca economia

Dentistas /asistentes

Inadecuada distribucion geografica

Carencia de conocimiento al respecto

Carencia de empatia

Falta de estudios al respecto

Subestimacion del paciente

12



VL. Medicos
¢ Falta de conocimiento sobre patologias orales
o Falta de especializacion en el campo
¢ Interconsultas tardias
e Oftros

VII. Internos de odontologia

Falta de conocimiento sobre la atencion con pacientes especiales.

Consentimiento informado en pacientes con discapacidad

El consentimiento informado es aquel documento legal que se le
proporcional al paciente para que este esté informado acerca del tratamiento que se
le realizara o de alguna accion que se llevara a cabo con él o ella (Luengas,
Luengas, & Saenz, 2017).

El paciente estd en toda libertad de aceptar o declinar lo que el
consentimiento informado sefiala, puede ser por diversos factores que un paciente
tenga el derecho de no aceptar la intervencion o tratamiento a realizar (Kramer,
et,al., 2015).

El CI tiene base en la libertad para la toma de decisiones, el conocimiento
sobre el procedimiento a realizar y la capacidad de entender los pros y contras.

En el caso de una persona con necesidad especial, es totalmente necesario
que esta venga con un acompafante que pueda permitir 0 negarse ante un
tratamiento que a la persona con NE se le vaya a realizar.

Condiciones con requerimiento de cuidado especial

Si el tratamiento se hace en el consultorio, serd necesario un trabajo en
equipo que observe la comunicacion con el paciente y la persona responsable por

él.
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La decision sobre la hora y la duracion de la consulta debe tener en
cuenta la deficiencia de la persona. Si el paciente esta en silla de ruedas, serd
preciso transferirlo cuidadosamente al sillén odontoldgico. La posicion del sillon
odontolégico debe ser ajustada segun la discapacidad del paciente.

En algunos casos, el sillon no puede ser reclinado. El dentista debe
trabajar con un asistente que tranquilizara al paciente, lo ayudara durante el
procedimiento y cuidara que la consulta se desarrolle con agilidad y sin sobresaltos.

El dentista debe conversar con el responsable y el médico tratante del
paciente para saber la necesidad de medicacion antes de la visita al consultorio.
Comunicacién, refuerzo positivo y delicadeza son necesarios durante el
tratamiento. (Colgate, 2010)

I.  Discapacidad intelectual
Se definira asi a la limitacion del area para el aprendizaje, comunicacion y
comprension de una persona.
En el ambito odontologico, este tipo de personas tiene mayor tendencia a
contraer caries dental, gingivitis y enfermedad del periodonto. Dentro de los
factores que lo causa, se encuentra la dieta descontrolada, la xerostomia, la
ingesta de medicina con elementos cariogénicos, la maloclusion y el nivel de
motricidad que muchas veces impide la realizacién de la higiene dental.
Es necesario tener una correcta anamnesis, ademas de una buena revision
sobre la historia clinica del paciente para poderle brindar la atencion mas
adecuada.
Se sugiere que, para su atencion, los ruidos que se puedan generar sean
limitados ademas de explicarle al paciente qué es lo que se le realizara para

poder ganar su confianza (Kramer, et,al., 2015).
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Sindrome de Down

Es la causa genética que mas frecuencia de discapacidad intelectual genera.
Se calcula que 2,4 de cada 1000 recién nacidos tienen esta afeccion.

En el area de estudio odontoldgico, se pueden manifestar microdoncia,
taurodontismo, raices enanas, agenesias, retardo en la erupcién, impactacion
de dientes, hipoplasias, hipocalcificacion, entre otros.

La caries es muy incidente dentro de una persona con esta condicién. Se
atribuye que, se puede deber al patron de erupcién con retraso, a los
diastemas presentes en boca y a la pérdida dental a causa de un proceso
periodontal, ya que alrededor del 90% de personas con SD poseen
enfermedad periodontal.

Para la atencion odontoldgica es necesario un correcto manejo de la conducta,
un buen cuidado e higiene oral, una profilaxis antibiotica adecuada; por otro
lado, si se optard por tratamientos mas complejos como la ortodoncia, es
necesario que el especialista tenga en cuenta el conocimiento sobre la
prestacion de servicios a pacientes con este estado (Kramer, et,al., 2015).
Trastorno del espectro autista

Es una alteracion crénica de desarrollo, las personas con esta condicion seran
afectadas de distintas maneras, es debido a ello que este trastorno se describe
como un grupo de sindromes que se definen por un fenotipo de conducta
comun, mas alla de una enfermedad.

En la cavidad oral de estos pacientes es poco probable que se presenten
alteraciones fuera de lo comdn que cualquier individuo pueda poseer. Sin
embargo, el comportamiento y las distintas terapias que estos pacientes

reciban pueden generar un impacto en la salud bucal (Kréamer, et,al., 2015).
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Para el manejo odontoldgico es necesario tener en cuenta aspectos como los
siguientes:

Una alianza paciente- familia- terapeuta solida

Considerar las siete vertientes de las alteraciones sensoriales:

Tactil

Audicion

Visual

Olfato

Gusto

Propiocepcién

Vestibulo coclear

Establecer una rutina bien definida

Enseriarle al paciente lo importante que es para €l o ella el cuidar de su salud
bucal

No subestimar al paciente

Brindarle su espacio personal

Contar con la presencia de un padre, ambos, 0 una persona a cargo

Paralisis cerebral

Pertenece al grupo de trastornos de movimiento y de postura. La PC puede
llegar a afectar la sensacion, percepcion, comunicacién, cognicion y
comportamiento.

En la cavidad oral de observaran caracteristicas como la sialorrea, erosion
dental, maloclusion, bruxismo, enfermedad periodontal, hiperplasia gingival,

prevalencia de traumatismo dento-alveolar, caries, entre otros.
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VI.

Para la atencion odontoldgica se debe tener en cuenta cierta preparacion
como el brindar rampas que permitan el acceso de esta persona al consultorio,
una buena comunicacion, apoyarse con mecanismos para evitar que la boca
se cierre inesperadamente, mantener una buena comunicacion con el
paciente, proteger las vias aéreas, y mas (Kramer, et,al., 2015).

Dafio orgéanico cerebral

Es cuando la funcién mental se ve disminuida, esto puede ser a causa de una
anormalidad en la estructura/funcion cerebral, como resultado de alguna
alteracion fisica, no es una enfermedad psiquiéatrica.

Es necesario que, en el manejo odontol6gico se tenga en cuenta quién
autorizard la atencion. Lo que, es mas, es importante que el equipo que
procedera a brindar la atencién, tenga en cuenta el caso y puedan tratar al
paciente con empatia y objetividad.

Es necesario educar al cuidador sobre prevencion de enfermedades dentales,
ya que, muchas veces el mismo paciente no podra auto higienizarse. El
cirujano dentista debe conocer muy bien como lidiar con pacientes en esta
condicion, ya que, de lo contrario, seria perjudicial para €l o ella (Kramer,
et,al., 2015).

Hidrocefalia

Se refiere a aquel trastorno neuroldgico caracterizado por un aumento
anormal de liquido cefalorraquideo en el cerebro. Puede ser comunicante, no
comunicante, congénita o adquirida.

Se observara un aumento del perimetro cefélico en una etapa neonatal.
Ademas, las fontanelas estaran en tensién y con agradamiento, las suturas

craneales se encontraran separadas.
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VII.

No se han evidenciado manifestaciones orales especificas, sin embargo, por
las secuelas que esta pueda arraigar, se pueden presentar tendencias a
contraer caries, enfermedad periodontal o pérdidas de dientes.

Para la atencion odontoldgica, es necesario que, de tomen en cuenta los
aspectos del paciente que pueda manifestar, como la ansiedad, el temor, la
angustia, la dificultad para comunicarse con el tratante o los mismos
impedimentos fisicos. Es debido a ello que, es necesario que un paciente con
hidrocefalia acuda a la consulta estomatolégica con sus padres o con algin
apoderado (Kréamer, et,al., 2015).

Esclerosis multiple

Es una patologia desmielinizante inflamatoria del Sistema Nervioso Central.
Se encuentra caracterizada por lesiones o placas de desmielinizacion en el
cerebro y en la médula espinal.

En la cavidad oral, esta enfermedad tendré repercusion por las condiciones
dolorosas que afectaran al complejo orofacial. Por ejemplo, la neuralgia del
trigémino, la neuropatia sensorial del trigémino, espasmos musculares
caracterizados por el dolor y la paralisis facial.

Por otor lado, puede haber manifestaciones orales como consecuencia del
consumo de farmacos para el tratamiento de dicha patologia; por ejemplo, las
Glceras, queilitis, gingivitis, estomatitis, hiperplasia gingival, candidiasis,
xerostomia, herpes, cambios hemorragicos o alguna infeccidn oportunista.
Se debe tomar en cuenta la rigidez, la debilidad o los espasmos que los
pacientes presentan para el tratamiento odontoldgico. Por otor lado, es
recomendable que los pacientes con esclerosis multiple usen cepillos

eléctricos para la higiene oral. Al igual que con otras enfermedades de
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VIII.

atencidn especial, es necesario que un paciente con EM acuda a la consulta
odontoldgica en compaiiia de alguien (Kréamer, et,al., 2015).

Enfermedad de Huntington

Es un trastorno de neurodegeneracion progresiva, es hereditario, autosomico
y dominante, el cual, tiene por caracteristica clinica, movimientos
involuntarios, trastornos a nivel psiquiatrico y el irreversible deterioro de
funciones cognitivas.

Las personas que poseen EH, tienen multiples barreras para acceder a
atencién odontoldgica, ya sean factores econdmicos, factores sociales, o la
inexperiencia del cirujano dentista para el manejo de este tipo de pacientes.
Por ende, los objetivos principales sobre la atencidn a personas con EH deben
ser la prioridad por mantener la denticion natural, brindar un tratamiento
preventivo regular y preservar el autocuidado.

Es importante tener en cuenta que la EH es progresiva, lo que hara que, a
medida en que esta vaya avanzando, mas dependiente se volvera el paciente;
y es debido a ello que, el odontologo debe estar muy consciente de ello
(Kramer, et,al., 2015).

Esclerosis lateral amiotrofica

Viene a ser la esclerosis de las areas de la médula espinal. EI término
amiotrdéfica significara que no existe alimentacion muscular.

En odontologia pueden manifestarse alteraciones para deglutir los alimentos,
una acumulacién de saliva, babeo y un alto riesgo de asfixia. Ademas de ello,
la persona manifestara reflejos nauseosos, xerostomia asociada a la

medicacion y la mayoria de ellos seran respiradores bucales.
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XI.

Normalmente estos pacientes presentan una higiene oral deficiente a causa
de las alteraciones musculares, ya que, estas complican la apertura bucal, la
autonomia, asi como también la capacidad de autocuidado.

Es importante tener en cuenta cuatro palabras clave para el tratamiento de
estos pacientes: acceso, comunicacion, prevencion y una adecuada atencion
estomatoldgica (Kréamer, et,al., 2015).

Alzheimer

Es una de las formas de demencia mas comunes. Se caracteriza por la pérdida
lenta, ademas de progresiva, de la memoria, asi como de las habilidades
cognitivas.

Teniendo en cuenta que los pacientes con Alzheimer tienen compromiso de
deficiencia de sus habilidades motoras y cognitivas, puede acarrear una
higiene oral deficiente. Esto puede hacer que, la prevalencia de contraer
caries se vea aumentada, puede aparecer estomatitis subprotesica, el flujo
salival se vera disminuido, puede haber candidiasis oral. Por otor lado, se
pueden evidenciar movimientos orofaciales de manera involuntaria,
dificultad para la ingesta de alimentos, alteracion en los sabores (gusto), y
glositis.

Es crucial que el odont6logo tenga en cuenta el diagnostico del paciente,
ademas de tener conocimientos sobre como lidiar con personas con demencia
(Kramer, et,al., 2015).

Epilepsia

Es una afeccion neuroldgica de tipo cronico, su principal caracteristica es la
crisis o las recurrentes convulsiones por la excesiva descarga de neuronas

cerebrales.
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XIl.

Pueden evidenciarse manifestaciones orales derivadas de la medicacion o del
efecto de la crisis o de las convulsiones, tales como: hiperplasia gingival,
fracturas de incisivos, producto de los ataques convulsivos (poco frecuente),
glositis migratoria benigna, paladar profundo, prominencia de arrugas
palatinas, laceraciones, cicatrices labiales, entre otras que puedan ser
producto de los movimientos bruscos e involuntarios que una convulsion
puede llegar a generar.

Si un paciente con epilepsia llega a la consulta, el cirujano dentista debe
cerciorarse de que esté respetando su medicacion, ademas de observar la
estabilidad de la persona y, lo mas importante, encontrarse preparado para
acudirla en caso esta pueda tener un episodio de convulsién o crisis en la
consulta.

Normalmente, una persona con esta condicion estard acompariada de alguien
mas en su consulta (Kramer, et,al., 2015).

Epidermdlisis bullosa

Es aquel grupo de enfermedades mucocutaneas que se caracterizan por la
fragilidad de la mucosa y de la piel.

De manera clinica se presentan ampollas y erosiones en la piel y en las
membranas mucosas.

En la cavidad oral, se veran manifestaciones como bullas, areas de erosion,
areas contenientes de tejidos de granulacién, microstomia, amelogénesis
imperfecta y alteraciones de la erupcion (en caso de personas con EB de la
unién), lengua depapilada (en caso de EB distrofica recesiva severa
generalizada), obliteracion del vestibulo bucal, caries dental, alteraciones de

la oclusion y del periodonto (Kramer, et,al., 2015).
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X1,

XIV.

XV.

Radioterapia

Las personas con tratamiento de radioterapia tienen cambios en los tejidos
que reciben la radiacion. Es debido a ello que, el &rea maxilofacial se puede
ver afectada.

A nivel bucal se pueden tener las siguientes manifestaciones: mucositis,
candidiasis, disgeusia, caries por radiacion, osteoradionecrosis, necrosis de
tejidos blancos, trismus y xerostomia (Kramer, et,al., 2015).

Quimioterapia

Es aquel tipo de tratamiento que permite combatir el cancer, su via principal
de administracion es endovenosa.

Las manifestaciones orales que pueden presentarse a partir de la
quimioterapia pueden llegar a ser la mucositis, ciertas infecciones, la
xerostomia, la disgeusia, la neurotoxicidad, las alteraciones de crecimiento y
desarrollo social, la tendencia al sangrado y la osteonecrosis (Kramer, et,al.,
2015).

Artritis reumatoide

Bien a ser una enfermedad sistémica de caracter autoinmune, inflamatorio,
crénico y progresivo. Si la artritis reumatoide no logra ser controlada, se
generara una destruccion progresiva de las articulaciones afectadas.

Las manifestaciones orales producto de la artritis reumatoide,
principalmente, seran las afectaciones a la Articulacion Temporomandibular,
como dolor, hinchazon o limitacion de movimiento de la misma. Por otro
lado, en el &mbito periodontal, se pueden presentar cuadros avanzados de
periodontitis. Ademas de ello, puede presentarse un Sindrome de Sjégren

secundario, inmunosupresion por medicamentos y mala higiene oral, a causa
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XVI.

de la destreza manual deficiente, asi como la desmotivacion (Kramer, et,al.,
2015).

Hemofilia

Es un trastorno de coagulacion cuyo origen es genético, tiene caracter
recesivo y esté ligado al cromosoma X. este trastorno conduce a la deficiencia
cuantitativa del factor VIII en la hemofilia A y del factor IX en la hemofilia
B.

Una manifestacion oral que se puede encontrar es la hemorragia que proviene
de diversos lugares de la cavidad bucal, algunos sitios afectados pueden ser
la lengua, el piso de boca, las mejillas, el paladar duro o el paladar blando, la
zona faringoamigdaliana y la mucosa gingival.

Es necesario que, un paciente con esta condicién haya pasado por
interconsulta con el hemato6logo para evitar complicaciones en el tratamiento
odontoldgico (Kramer, et,al., 2015).

Emergencias médicas en el campo odontoldgico

Existen personas con necesidades especiales que pueden presentar
situaciones de emergencia durante la atencion odontologica, las cuales
pueden ser:

Sincope

Hiperventilacion

Crisis asmatica

Crisis epiléptica

Nivel de Conocimiento
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2.3

Es el aprendizaje adquirido estimado en una escala. Puede ser cualitativa: muy
bueno, bueno, regular y malo, ademas puede ser cuantitativa, (Arias, 1995)
con un valor de:

Muy bueno
Bueno
Regular

Malo
Conocimiento

Es el fundamento tedrico y conceptual del desarrollo de la ciencia que
interactda con una serie de elementos como la teoria, practica, investigacion,
son brindados al profesional, siendo el conocimiento un proceso de
evaluacién permanente.

El conocimiento transforma todo el material sensible que se recibe del
entorno, codificandolo, almacenandolo y recuperandolo en posteriores

actitudes y comportamientos adaptativos.

Definicion de términos basicos
Nivel de conocimientos

Se refiere al alcance en concomimientos de un individuo respecto a una
cuestion en especifico. Normalmente, se mide en escalas de “Muy bueno”,
“bueno”, “regular” y “malo”.
Paciente especial

Dentro de la presente investigacion, denominaremos asi a aquel paciente que

tiene habilidades y necesidades especiales, que, lo pueden limitar a realizar ciertas

actividades en el dia a dia.
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2.4 Formulacion de Hipdtesis

2.4.1 Hipétesis General

Es significativamente alto el nivel de conocimiento del personal de

Odontoestomatologia respecto a la atencion de pacientes especiales

Hospital dos de mayo, Lima 2021.

2.4.2 Hipdtesis Especificas

1.

Los cirujanos dentistas es el personal con mayor nimero en el
departamento de Odontoestomatologia

Es muy bueno el nivel de conocimiento del odont6logo del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencién de
pacientes especiales

Es regular el nivel de conocimiento del auxiliar del departamento de
Odontoestomatologia respecto a la atencion de pacientes especiales
Es bueno el nivel de conocimiento del interno de odontologia del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencion de
pacientes especiales

Sindrome de Down es el tipo de pacientes especiales que mas se
atendieron en el departamento de Odontoestomatologia del Hospital

Dos de Mayo

2.5 Identificacion de Variables

Variable

Nivel de conocimiento
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2.6 Definicién Operacional de variables e indicadores

VARIABLES

DIMENSIONES

INDICADORES

SUB INDICADORES

INSTRUMENTOS

TECNICAS

ESCALA
DE
MEDIDA

VARIABLE

Nivel de
conocimiento

Nivel

Muy bueno

Muy bueno

Bueno

Bueno

Regular

Regular

Malo

Malo

Cuestionario Test de
conocimiento

Entrevista

Nominal

Pacientes
especiales

Tipos de
pacientes

Discapacidad intelectual

Sindrome de Down

Trastorno del espectro
autista

Paralisis cerebral

Dafio organico cerebral

Hidrocefalia

Esclerosis multiple

Enfermedad de
Huntington

Esclerosis lateral
amiotréfica

Alzheimer

Epilepsia

Quimioterapia

Radioterapia

Artritis reumatoide

Hemofilia

Cuestionario Test de
conocimiento

Evaluacion

Entrevista

Nominal
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3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

CAPITULO 11l

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion
Se empled un estudio basico de corte transversal, descriptivo de tipo

cualitativa por lo que se aplica una encuesta cuestionario.

Nivel de investigacion

Se aplic6 una investigacion descriptiva.

Métodos de investigacion
El método empleado es el descriptivo, basado en los conceptos teodricos y
cientificos de acuerdo a la aplicacion del instrumento formulado por el

investigador.

Disefio de investigacion
En el presente estudio se empleara el disefio no experimental descriptivo,

mencionado por (Hernandez, 2014). En dicho contexto de ideas, sefialan que, en
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3.5.

un estudio descriptivo, “... se selecciona una serie de cuestiones y se mide cada

una de ellas independientemente, para asi lograr describir lo que se investiga.

DONDE:
M = Muestra de estudio

O = Variable nivel de conocimiento

Poblacion y muestra

Poblacion

Estuvo conformada por el personal que labora en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo Lima.

Muestra

Estuvo conformada por 14 odont6logos, 10 personal auxiliar, 16 internos de
odontologia del servicio de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo Lima.
Muestreo

El muestreo fue no probabilistico, porque se selecciond a todo el personal del
servicio de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo. Las muestras no
probabilisticas, también llamadas muestras dirigidas, suponen un procedimiento de
seleccion orientado por las caracteristicas de la investigacién, mas que por un
criterio estadistico de generalizacion requieren de una cuidadosa y controlada
eleccion de casos con ciertas caracteristicas especificadas lo refiere (Hernandez,

2014).

Criterios de inclusion:
- Odontologos del servicio de Odontoestomatologia.

- Personal auxiliar del servicio de Odontoestomatologia
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3.6.

3.7.

- Estudiantes Internos de odontologia del servicio de Odontoestomatologia
- Personal que acepten firmar el consentimiento informado

Criterios de exclusion:

- Personal que no labora en el servicio de Odontoestomatologia.

- Personal que no acepte firmar el consentimiento informado

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnicas
Para la recoleccidn de la informacion se emple6 las siguientes técnicas:
a) Entrevista
b) Analisis documental.
Instrumentos
Para la recoleccion de la informacion se empleara los siguientes

instrumentos:

Segun (Hernandez, 2014) “Un cuestionario consiste en un conjunto de
preguntas respecto de una o mas variables a medir. Debe ser congruente con el

planteamiento del problema e hipétesis™.

a) Cuestionario (Test)

b) Consentimiento informado

Seleccidn, validacién y confiabilidad de los instrumentos de investigacion

La seleccion de instrumentos de investigacion fue con criterios que ha
elegido el investigador, lo describe (Hernandez R., 2014).

La validacion de los instrumentos son lo que pide la objetividad, de las

variables de investigacion.
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3.8.

3.9.

3.10.

La confiabilidad del instrumento de recoleccion de datos es cuando se aplica
la recoleccion de datos y serd confiable, también lo menciona (Hernandez R.,
2014). Aplicando un estadistico de prueba con un piloto aplicado a 8 personales
del servicio de odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo de Lima, del
instrumento se utilizo el estadistico de confiabilidad del Alfa de Cronbach con un

resultado de 0.941 de fiabilidad

Técnicas de procesamiento y analisis de datos
Las técnicas empleadas de la evaluacion de los instrumentos del cuestionario
y la ficha de recoleccion de datos. La presentacion de los datos sera de tipo semi

concreto, donde permitira el sustento y el contraste hipotético.

Tratamiento Estadistico

El plan de analisis del tratamiento estadistico fue evaluado los
procedimientos utilizados en la investigacion. Utilizamos: Tabulacién y gréficas
correspondientes. Por medio del software especializado para estadistica de

encuestas SPSS v27 (Statistical Pakageforthe Social Sciences). (Dawson, 2005)

Orientacion ética filosofica y epistémica

En esta investigacion los aspectos éticos que se tomaron en cuenta son las
particularidades del estudio con respetd los Derechos Humanos de los participantes
en la investigacion, teniendo en cuenta su deseo libre y voluntario de participar en
este estudio, ademas los datos obtenidos de los nombres del personal que labora en
el servicio de Odontoestomatologia seran tomados con mucha discrecion y ética

profesional.
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4.1.

4.2

CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Descripcion del trabajo de campo

El trabajo de campo fue realizado durante los meses de enero a junio del
2021, la obtencion de datos fue en un solo momento, luego del muestreo no
probabilistico donde se pudo aplicar los criterios de inclusién del personal del
departamento de Odontoestomatologia respecto a la atencién de pacientes
especiales Hospital dos de Mayo, mediante la ficha de registro de datos, donde se
realizé el control de calidad de los mismos, finamente se procedié a la tabulacion

y poder observar los resultados estadisticamente.

Presentacion, analisis e interpretacion de resultados
Los resultados que se describen a continuacion donde se describe e interpreta
las tablas y graficos con sus resultados obtenidos de los datos obtenido de los

instrumentos aplicados.
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Todos los resultados se presentan en funcion a los objetivos plateados en la

investigacion.

Cuadro 1. Distribucidn del tipo de personal seguin género del Departamento

de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021

Geénero
Total
Tipo de Personal | Masculino Femenino
N° % N° % N° %

Odontologo 11 27.5 3 14 14 35
Auxiliar 2 5 8 10 10 25
Interno 10 25 6 16 16 40
Total 23 57.5 17 40 40 100

Fuente: Cuestionario de entrevista

Comentario 01: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por contener a
dos variables; tenemos a la variable tipo de personal con sus indicadores odontélogo,
auxiliar, interno y también a la variable género con sus indicadores de sexo masculino
y femenino; podemos observar que el 40% (16), son internos, de los cuales el 25%
(10) corresponde al género masculino y el 16% (6) al femenino; el 35% (10) son
odontdlogos, de los cuales el 27.5% (11) corresponde al género masculino y el 14%
(3) al femenino; por dltimo el 25% (10) son auxiliares, de los cuales el 10% (8)

corresponde al género femenino y el 5% (2) al masculino.
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Grafico 1. Distribucion del personal segun género del Departamento de

Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021
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Fuente: Cuadro 1
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Cuadro 2. Distribucion del nivel de conocimiento segun el tipo de personal del

Departamento de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021

Tipo de Personal

Nivel de Total
— Odontélogo Auxiliar Interno
Conocimiento
N° % N° % N° % | N° %
Malo 0 0 1 2.5 1 2.5 3 5
Regular 1 2.5 1 2.5 3 7.5 5 12.5
Bueno 9 22.5 5 12.5 8 20 22| 55
Muy Bueno 4 10 3 7.5 4 10 11 27.5
Total 14 35 10 25 16 40 40 100

Fuente: Cuestionario

Comentario 02: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por contener a
dos variables; tenemos a la variable nivel de conocimiento respecto a la atencion de
pacientes especiales con sus indicadores malo, regular, bueno, muy bueno y también
a la variable tipo de personal con sus indicadores odont6logo, auxiliar, interno;
podemos observar que el 55% (22) presenta un nivel de conocimiento bueno, de los
cuales el 22.5% (9) corresponde a los odont6logos, el 20% (8) a los internos y el
12.5% (5) los auxiliares; el 27.5% (11) presenta un nivel de conocimiento muy bueno,
de los cuales el 10% (4) corresponde en igual porcentaje a los odontdlogos e internos,
yel 7.5% (3) a los auxiliares; el 12.5% (5) presenta un nivel de conocimientos regular,
de los cuales el 7.5% (3) corresponde a los internos, el 2.5% (1) en igual porcentaje
a los odontologos y auxiliar, por Gltimo el 5% presenta un nivel de conocimiento
malo, de los cuales el 2.5% (1) corresponde en igual porcentaje a los auxiliares e

internos.
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Gréfico 2. Distribucién del nivel de conocimiento segun el tipo de personal del

Departamento de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021
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Cuadro 3. Distribucion del tipo de pacientes especiales segun género del

Departamento de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021

Tipos de Geénero Total

Pacientes Masculino Femenino

Especiales NE % N° % NE %
Sindrome  de 17| 1954 14| 16.09 31| 3563
Down

Trastorno del

Espectro Autista 12 13.79 14 16.09 26 29.89
Paralisis

Cerebral 9 10.34 5 5.75 14 16.09
Epilepsia 4 4.60 6 6.90 10 11.49
Otras 3 3.45 3 3.45 6 6.90
Total 45 51.72 42 48.28 87 100

Fuente: Cuestionario

Comentario 03: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por contener a
dos variables; tenemos a la variable tipos de pacientes especiales con sus indicadores
sindrome de Down, trastorno del espectro autista, paralisis cerebral, epilepsia, otros
y también a la variable género con sus indicadores de sexo masculino y femenino;
podemos observar que el 35.63% (31) tiene sindrome de Down, de los cuales el
19.54% (17) corresponde al género masculino y el 16.09% (14) al femenino; el
29.89% (26) tiene trastorne del espectro autista, de los cuales el 16.09% (14)
corresponde al género femenino y el 13.79% (12) al masculino; el 16.09% (14) tiene
paralisis cerebral, de los cuales el 10.34% (9) corresponde al género masculino y el
5.75% (5) al femenino; el 11.49% (10) tiene epilepsia, de los cuales el 6.90% (6)
corresponde al género femenino y el 4.60% (4) al masculino; el 6.90% (6) tiene otros
tipos de patologias, de las cuales el 3.45% (3) en igual porcentaje corresponde a cada

uno de los generos.
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Grafico 3, Distribucion del tipo de pacientes especiales segun género del

Departamento de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021
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Cuadro 4. Distribucién del tipo de pacientes especiales segun nivel de
conocimiento respecto a la atencién de pacientes especiales del Departamento

de Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021

Nivel de Conocimiento

Tipos de

Pacientes Malo Regular Bueno B“S:r)]’o Total
Especiales N° | % N° | 9% N° | % | N° % N %
Sindrome de | 0 0 0 12 | 30 | 5 | 125 | 17 | 4250
Down

Trastorno

del Espectro | 0 0 1 2.5 4 10 | 3 7.5 8 20
Autista

Paralisis 1125 2| 5 [ 3]75|2] 5 | 8| 20
Cerebral

Epilepsia 0 0 0 0 2 5 1 2.5 3 7.5
Otras 1 2.5 2 5 1 2.5 0 0 4 10
Total 2 5 5 11250 | 22 55 11 | 2750 | 40 100

Fuente: Cuestionario

Comentario 04: En el presente cuadro estadistico de doble entrada por contener a
dos variables; tenemos a la variable tipos de pacientes especiales con sus indicadores
sindrome de Down, trastorno del espectro autista, paralisis cerebral, epilepsia, otros
y también a la variable nivel de conocimiento respecto a la atencion de pacientes
especiales con sus indicadores malo, regular, bueno, muy bueno; podemos observar
que en el caso de los pacientes con sindrome de Down, el 30% (12) tiene un nivel de
conocimiento bueno y el 12.5% (5) tiene un nivel muy bueno; en el caso de los
pacientes con trastorno del espectro autista, el 10% (4) tiene un nivel de conocimiento
bueno, el 7.5 % (3) muy bueno y el 2.5% (1) regular; en el caso de los pacientes con
paralisis cerebral, el 7.5% (3) tiene un nivel de conocimiento bueno, el 5% en igual
porcentaje tiene un nivel muy bueno y regular y el 2.5% (1) un nivel malo; en el caso
de los pacientes con epilepsia, el 5% (2) tiene un nivel de conocimiento bueno y el

2.5% (1) un nivel muy bueno; en el caso de las otras patologias, el 5% (2) presenta
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un nivel de conocimiento regular, el 2.5% (1) en igual porcentaje tiene un nivel bueno

y malo.

Gréfico 4. Distribucion del tipo de pacientes especiales segun nivel de

conocimiento respecto a la atencion de pacientes especiales del Departamento de

Odontoestomatologia del Hospital Dos de Mayo, Lima 2021
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4.3

4.4

Prueba de Hipotesis

Comentario estadistico N° 01:

La Incidencia del nivel de conocimiento de los profesionales de salud es en relacién
a la atencion de pacientes esenciales en el servicio de odontoestomatologia es:

La Incidencia (I) del nivel de conocimiento estadisticamente es de la siguiente
manera:

| =22/40*100

| =55%

Conclusion estadistica.

El nivel de conocimiento respecto a la atencion de pacientes especiales es bueno

con 55%.

Discusién de resultados

Barria & Pérez (2016), en la tesis “Nivel de conocimiento en el manejo
estomatoldgico de personas con necesidades especiales en internos de odontologia
de las universidades, ciudad de Iquitos-2015 “, determinaron qué tanto conocia un
grupo de internos respecto al tratamiento odontoldgico en personas con
necesidades especiales. Se aplicdé una metodologia cuantitativa, con un disefio no
experimental, de alcance descriptivo comparativo. Por otro lado, los investigadores
tuvieron una poblacidn de 30 internos de la carrera de odontologia que estaban en
etapa de finalizacion del Internado Hospitalario y Rural de las distintas
Universidades de la ciudad de lquitos, Peru. Para el logro de los resultados se aplico
un cuestionario, de cual, resulté que, el 40 por ciento obtuvo un nivel regular de
conocimientos, el 30 por ciento, obtuvo un nivel bueno, y, el 23 por ciento tenia un
nivel malo de conocimientos, por ultimo, tan solo el 7 por ciento tuvo un nivel muy

bueno en conocimientos sobre la atencion a pacientes especiales en odontologia.
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De esta manera se concluyo que, efectivamente, existia un déficit de conocimientos
al respecto. En nuestro estudio se evalu6 a todo el departamento de
odontoestomatologia, tomando como referencia a los internos, encontramos el 20%
(8) con un nivel de conocimiento bueno, el 10% (muy bueno).

Cancado et al. (2019), en el articulo “Actitud de odontologos acerca de la
atencion de pacientes con necesidades especiales”, evaluaron la actitud de un grupo
de cirujanos dentistas frente a la atencion odontoldgica a pacientes con alguna
necesidad especial. Para lo cual, se optd por realizar un estudio trasversal que
empleo al método cientifico para el logro de objetivos. Se tuvo una muestra de 60
profesionales en la materia (dentistas). De lo cual, resulté que, el 73% de ellos
preferian no atender a pacientes con esta caracteristica; las razones a su negacion
se debian a el desconocimiento (62%), por no haber contado con una formacion
universitaria al respecto (91%), un 26% sefiald que no lo hacian por el tiempo que
demandaba y un 69% sefialé que no tenian la fuerza emocional para realizarlo. Sin
embargo, un 4% de cirujanos sefialaron que si brindaban atencion a este tipo de
pacientes, pero, que, si la situacion era complicada, los referian a unos especialistas.
Por altimo, el 23% de los encuestados sefialé que solo brindaban atencion a estos
pacientes siempre y cuando sean colaboradores al tratamiento que se les vaya a
realizar. De este modo se concluyd que, no habia una correcta cobertura en atencion
odontolodgica hacia este tipo de pacientes. Nuestro estudio no se enfoco a la actitud,
solo al nivel de conocimientos.

Machuca et al. (2002), en el articulo “Evaluacion del aprendizaje teorico de
la nueva asignatura "Odontologia integrada de pacientes especiales” de la
Licenciatura de Odontologia de la Universidad de Sevilla”, tuvieron el objetivo de

evaluar qué tanto habian aprendido un grupo de alumnos respecto a la asignatura
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de “Odontologia Integrada de Pacientes Especiales”. Se realizd6 un estudio
descriptivo que contaba con 73 participantes. Se tuvo como resultados que, un 71
por ciento de los alumnos tuvieron una puntuacion menor a 5, lo que sefialaba que
tenian un conocimiento deficiente respecto a la atencion de usuarios con
necesidades especiales. En nuestro estudio se analiz6 a todo el departamento de
odontoestomatologia, encontrando un nivel bueno con 55% (22).

Tenazoa (2017), en la tesis “Nivel de conocimiento sobre salud bucal en
padres e higiene oral de nifios con habilidades especiales en el centro educativo
basico especializado Iquitos 20177, mostro la relacion entre el nivel cognitivo de
un grupo de padres de familia de nifios con necesidades especiales respecto al
indice de Higiene Oral. Se tomd en cuenta a un grupo de 60 nifios con Sindrome
de Down, Retardo Mental y Autismo, de los cuales, el 48 por ciento mostraba una
higiene oral regular. Por otro lado, respecto al nivel de conocimientos, el 20 por
ciento de padres encuestados manifestaba un nivel cognitivo regular. De este modo
se logro concluir que, si habia relacion estadisticamente significativa entre el nivel
de conocimientos paternal y el estado de salud oral de sus hijos evaluados.

Al realizar la atencion odontolégica a las personas con capacidades
diferentes, el dentista debe comunicarse de manera efectiva tanto con los pacientes
como con los familiares y las personas que cuidan de estos pacientes. También
debemos estar consciente de las limitaciones causadas por la enfermedad, y saber
coémo seria el tratamiento a ese tipo de pacientes especiales y buscar hacer que el
tratamiento sea una experiencia positiva para ellos y sus familiares. En nuestro

estudio no tomamos en cuenta a los padres de los pacientes.
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CONCLUSIONES

Despueés de recogido y analizado los datos, el estudio arriba a las siguientes conclusiones:

a.  El personal que labora en el servicio de odontoestomatologia es 14 Odontélogos
(35%); también se cuenta con 10 auxiliares (25%), y con 16 (40%) internos de
odontologia, ademas, laboran mas y el 57.5% (23) corresponde al género
masculino, y el nivel de conocimiento respecto a la atencion de pacientes especiales
es bueno con 55% (22) muy bueno 27.50% (11).

b.  El nivel de conocimiento en odont6logos es bueno con el 22.5% (9) respecto a la
atencion de pacientes especiales.

c.  El nivel de conocimiento en auxiliares es bueno con 12.5% (5) respecto a la
atencion de pacientes especiales.

d.  El nivel de conocimiento en internos es bueno con 20% (8) respecto a la atencion
de pacientes especiales.

e.  El tipo de pacientes méas atendidos son los pacientes con sindrome de Down con

35.63% (31).



1)

2)

3)

4)

RECOMENDACIONES

A la Universidad brindar mas apoyo a la investigacion en odontologia.

A los tesistas desarrollar mas trabajos de trascendencia clinica, en este tipo de
pacientes

Se recomienda a los establecimientos de salud y consulta privada, realizar el
registro de los pacientes con necesidades especiales para poder direccionar su
atencion.

Que se incluyan estudios de tipo censal para ver el estado de salud bucal de los

pacientes con necesidades especiales.
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ANEXOS



Instrumentos de Recoleccion de datos

FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

ANEXO N° 01
Cuestionario
I. DATOS GENERALES
N ...
PROFESIONAL: ...
Edad............ Sexo.......

EL PRESENTE CUESTIONARIO TIENE COMO OBJETIVO EVALUAR EL NIVEL
DE CONOCIMIENTO DEL PERSONAL DE ODONTOESTOMATOLOGIA
RESPECTO A LA ATENCION DE PACIENTES ESPECIALES HOSPITAL DOS DE
MAYO, LIMA 2021

VALORACION:

Nivel de conocimiento

Malo Regular Bueno Muy bueno

Estimado participante:

El presente cuestionario es de caracter anénimo y confidencial.

Los resultados obtenidos se emplearan solo con fines de estudio, esperando contar con la
sinceridad en sus respuestas, le agradezco infinitamente su valiosa participacion.
INSTRUCCIONES
A continuacion, se le presentara una serie de preguntas para que pueda responder de la
manera mas conveniente que considere.

Luego de leer detenidamente cada una de las preguntas marque con un aspa (x) la

respuesta que considere conveniente:



CUESTINARIO A ODONTOLOGOS

N° Interrogantes

NIVEL

Muy
bueno

bueno

Regular

Malo

Sefiale con un X

atencién de .....?

1 | ¢En el servicio de Odontoestomatologia
del Hospital Dos de Mayo, se atiende a
pacientes especiales con un nivel de

?

2 | ¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica los protocolos de atencion a los
pacientes especiales con un nivel .......

un nivel de........ ?

3 | ¢Cudl es su nivel de atencién como
odont6logo a pacientes especiales es en

nivel de......... ?

4 | ¢{Cuenta usted con la capacitacion para la
atencion a pacientes especiales, y en qué

pacientes especiales, con un

5 | ¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica la ética en la atencion de los

nivel...?

6 | ¢En el Servicio de Odontoestomatologia
se tiene un buen lazo de confianza con los
familiares del paciente especial, en un

Ud.?

7 | ¢Conoce las precauciones que hay que
tener en el tratamiento odontoldgico del
paciente especial? ;Y cuél es el nivel de

N° Interrogante

Sefale con una X

presentaron en el servicio

odontoldgica?

¢,De la siguiente relacion cual es el tipo
de pacientes especiales que

Odontoestomatologia para la atencion

Discapacidad intelectual

Sindrome de Down

Trastorno del espectro autista

Paralisis cerebral

Dafio organico cerebral

Hidrocefalia

Esclerosis multiple

Enfermedad de Huntington

Esclerosis lateral amiotréfica

o

Alzheimer

PP OONOOHBRWINF

[EEN

Epilepsia




12

Quimioterapia

13 | Radioterapia
14 | Artritis reumatoide
15 | Hemofilia
CUESTIONARIO A INTERNOS DE ODONTOLOGIA
N° Interrogantes NIVEL
Muy Bueno | Regular | Malo
bueno
Sefiale con un X
1 | ¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica los protocolos de atencién a los
pacientes especiales con un nivel .........
?
2 | ¢Cual es su nivel de atencion a pacientes
especiales como interno de odontologia
es en un nivel de........ ?
3 | ¢Cuenta usted con la capacitacion para la
atencion a pacientes especiales, y en qué
nivel de......... ?
4 | ¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica la ética en la atencion de los
pacientes especiales, con un nivel
de......... ?
5 | ¢En el Servicio de Odontoestomatologia
se tiene un buen lazo de confianza con los
familiares del paciente especial, en un
nivel...?
6 | ¢Conoce las precauciones que hay que
tener en el tratamiento odontoldgico del
paciente especial? ¢Y cudl es el nivel de
ud.?
Sefiale con una
N° Interrogantes X
¢De la siguiente relacién cual es el tipo
de pacientes especiales que se
presentaron en el servicio de
Odontoestomatologia para la atencién
odontologica?
1 | Discapacidad intelectual
2 | Sindrome de Down
3 | Trastorno del espectro autista
4 | Pardlisis cerebral
5 | Dafio organico cerebral
6 | Hidrocefalia
7 | Esclerosis multiple
8 | Enfermedad de Huntington
9 | Esclerosis lateral amiotrofica
10 | Alzheimer
11 | Epilepsia




12

Quimioterapia

13 | Radioterapia
14 | Artritis reumatoide
15 | Hemofilia

CUESTIONARIO AL PERSONAL AUXILIAR

NO

Interrogantes

Muy
bueno

Bueno

Regular

Malo

Senale con un X

¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica los protocolos de atencion a los
pacientes especiales con un nivel ......... ?

¢Cual es su nivel de atencion a pacientes
especiales como auxiliar de odontologia es
en un nivel de........ ?

¢Cuenta usted con la capacitacion para la
atencion a pacientes especiales, y en qué
nivel de......... ?

¢El servicio de Odontoestomatologia
aplica la ética en la atencion de los
pacientes especiales, con un nivel

¢En el Servicio de Odontoestomatologia
se tiene un buen lazo de confianza con los
familiares del paciente especial, en un
nivel...?

¢Conoce las precauciones que hay que
tener en el tratamiento odontolégico del
paciente especial? ;Y cudl es el nivel de
uUd.?

NO

Interrogantes

Sefiale con una

X

¢De la siguiente relacion cual es el tipo
de pacientes especiales que se
presentaron en el servicio de
Odontoestomatologia para la atencion
odontologica?

Discapacidad intelectual

Sindrome de Down

Trastorno del espectro autista

Paralisis cerebral

Dafio organico cerebral

Hidrocefalia

Esclerosis multiple

Enfermedad de Huntington

OO INOO OB WN|F-

Esclerosis lateral amiotréfica




10 | Alzheimer

11 | Epilepsia

12 | Quimioterapia

13 | Radioterapia

14 | Artritis reumatoide

15 | Hemofilia

Fuente: Elaborado por el teista, adaptado de



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

CONSENTIMIENTO DE LA PARTICIPACION

N° Personal (Odontdlogo, Interno de Odontologia y Auxiliar:

El que suscribe esta de acuerdo en

participar en el estudio para evaluar el nivel de conocimiento del personal de
Odontoestomatologia respecto a la atencidon de pacientes especiales Hospital dos de
Mayo, Lima 2021. Asi mismo estoy de acuerdo con la participacion de las encuestas.
Para dar este consentimiento he recibido una amplia explicacion del.
Dr. Quien me ha informado que:

Se pueda ser parte de la encuesta en la entrevista.

Mi consentimiento con participar en el estudio es absolutamente voluntario y el hecho de
no aceptar no tendria consecuencias en mis relaciones con los profesionales del Hospital
Dos de Mayo Lima, que me atienden, los que me continuaran atendiendo seguin las
normas de conducta habituales en esta institucion de nuestra sociedad, donde tendré el
mismo derecho a recibir el maximo de posibilidades de atencién.

En cualquier momento puedo retirarme del estudio, sin que sea necesario explicar las

causas Yy esto tampoco afectara mis relaciones con los profesionales del Hospital Dos de

Mayo Lima

Y para que asi conste y por mi libre voluntad, firmo el presente consentimiento, junto
con la profesional que me ha dado las explicaciones pertinentes, a los dias de mes
de del

Nombre del Profesional: Firma:




Procedimiento de validacion y confiabilidad

Los instrumentos aplicados en la investigacion el investigador empleo la historia
clinica que es un instrumento ya descrito en odontologia pues es un documento médico
legal, el otro instrumento que se empleo es la ficha de recoleccion de datos este
instrumento es de creacion propia del investigador.

La Ficha de validacién y confiabilidad del instrumento de investigacion es la que
se presenta a los profesionales especialistas que firman y aprueban el instrumento que
consta de los siguientes items:

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:
I. DATOS GENERALES
1. Apellidos y Nombres del informante: Mg. Ulises Pefia Carmelo
- Institucion donde labora: UNDAC Facultad de Odontologia
- Nombre del instrumento motivo de evaluacion: cuestionario
- Titulo de la investigacion: Nivel de conocimiento del personal del Departamento
de Odontoestomatologia respecto a la atencidn de pacientes especiales Hospital
Dos de Mayo, Lima 2021
- Autor del instrumento: Bach. Jhon Lenin Montalvo Villena
Il. ASPECTO DE VALIDACION:

Muy
INDICADORES CRITERIOS | Deficiente | Regular Bﬁf‘a Buena | Excelente
00-20% |21-40% | 0o | 61- |81-100%
80%
1.CLARIDAD Estd formulado X
con lenguaje
apropiado.
2.0BJETIVIDAD Estd expresado X

en conductas
observables.

3. ACTUALIDAD Adecuado  al X
avance de la
ciencia y la

tecnologia.

4.O0RGANIZACION Existe una X
organizacion
I6gica.

5.SUFICIENCIA Comprende los X
aspectos en
cantidad y
calidad

6.INTENCIONALIDAD | Adecuado para X
valorar aspectos
de la
investigacion.

7.CONSISTENCIA Basado en X

aspectos




teorico-

cientificos.
8.COHERENCIA Entre las X
dimensiones,
indicadores e
indices.
9.METODOLOGIA La estrategia X

responde al
proposito de la
investigacion.

10. OPORTUNIDAD El instrumento X
sera aplicado en
el momento

oportuno 0 mas
adecuado segun
sus

procedimientos.

PROMEDIO DE VALIDACION: 80%

Adaptado por: (Olano A, 2003).
lll.  PROMEDIO DE VALORACION:
IV.  OPINION DE APLICABILIDAD: (Sl) El instrumento puede ser aplicado, tal

como esté elaborado.
Lugar y fecha: noviembre del 2021

Firma del Profesional Experto

La confiablidad:

El procedimiento fue con la aplicacion de la prueba estadistica del paquete SPSS V26,
donde se aplicé la prueba de fiabilidad del Alfa de Cronbach obteniendo el resultado de

0.941 de confiabilidad, procedimiento sugerido por (Supo, 2013).



# Fiabilidad

Escala: Nivel de conocimiento del personal de Odontoestomatologia respecto a la atencion de pacientes especiales Hospital
dos de Mayo
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

Problema general

Objetivo general

Hipdtesis general

¢Cual es el nivel de
conocimiento del
personal del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion
de pacientes especiales
Hospital dos de Mayo -

Evaluar el nivel de
conocimiento del personal de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales Hospital
dos de Mayo, Lima 2021

Es significativamente alto
el nivel de conocimiento
del personal de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
Hospital dos de Mayo,
Lima 2021

Lima 2021?

Problemas especificos | Objetivos especificos Hipdtesis especificas

1. ¢Cuéntos son el | 1. Identificar al personal del | 1. Los cirujanos dentistas
personal del departamento de es el personal con
departamento de Odontoestomatologia del mayor ndmero en el
Odontoestomatologia Hospital dos de Mayo, departamento de

del Hospital dos de
Mayo?

2. ¢Cuaél es el nivel
de conocimiento del
odontologo del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion
de pacientes
especiales Hospital
dos de Mayo?

3. ¢Cual es el nivel
de conocimiento del
auxiliar del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion
de pacientes
especiales Hospital
dos de Mayo?

4, ¢Cual es el nivel
de conocimiento del
interno de
odontologia del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion
de pacientes
especiales Hospital
dos de Mayo?

Lima 2021

2. Evaluar el nivel de
conocimiento del
odontdlogo del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
Hospital dos de Mayo,
Lima 2021

3. Evaluar el nivel de
conocimiento del auxiliar
del departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
Hospital dos de Mayo,
Lima 2021

4. Evaluar el nivel de

conocimiento del interno
de odontologia del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencién de
pacientes especiales
Hospital dos de Mayo,
Lima 2021

5. ldentificar el tipo de
pacientes especiales se
atendieron en el
departamento de

Odontoestomatologia
2. Es muy bueno el nivel
de conocimiento del
odontologo del
departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
3. Es regular el nivel de

conocimiento del
auxiliar del
departamento de

Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
Es bueno el nivel de
conocimiento del
interno de odontologia
del departamento de
Odontoestomatologia
respecto a la atencion de
pacientes especiales
5. Sindrome de Down es el
tipo de  pacientes
especiales que mas se
atendieron en el
departamento de
Odontoestomatologia
del Hospital Dos de
Mayo




5. ¢Qué tipo de
pacientes especiales
se atendieron en el
departamento de
Odontoestomatologia
del Hospital Dos de
Mayo?

Odontoestomatologia del
Hospital Dos de Mayo




