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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo: evaluar como es la relacion de la ansiedad
con el nivel sociodemografico en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolédgica
en la Universidad Alas Peruanas de la filial Juliaca 2020. Metodologia: se disefié
un estudio no experimental, observacional, longitudinal y prospectivo, de nivel
correlacional. La muestra fue de 70 nifios de 6 a 11 afios de ambos sexos, que
acudian para la atencién de la clinica pediatrica; se tomé datos para investigar su
nivel sociodemografico entrevistando a las madres; y luego los nifios, a ellos se
midié el nivel de ansiedad mediante un cuestionario que consistia de 20 preguntas.
En los resultados: se observo que los 70 pacientes que participaron del estudio, el
50% presento una ansiedad severa. En los que respecta a la edad en relacion a la
ansiedad se observo que en todas las edades predomino la ansiedad severa'y mas
aun en la edad de 6 -7 afos, seguido por los nifios de edad de 8-9 afos, y por
ultimo 10-11 afos, pero todos los nifios de diferentes edades demostraron dicha
ansiedad. En ambos sexos destaco la ansiedad severa, seguida por la moderada y
leve. A la vez se evalué el grado de instruccién de los padres y el ingreso econémico
y no se encontré relacién significativa con la ansiedad, ya que en todos los nifios
predomino la ansiedad severa, seguido por la ansiedad moderada y por ultimo la
leve. En cuanto al tipo de familia se encontr6 relacion con la ansiedad.

Concluyendo: que la relacién de la ansiedad con el nivel sociodemografico en
nifios de 6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas Peruanas

no es significativa.

Palabras claves: Ansiedad, factor demografico y factor econémico.
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ABSTRACT

The present study had as objective: to evaluate how is the relationship of anxiety
with the sociodemographic level in children aged 6 to 11 years of the Stomatological
Clinic at the Alas Peruanas University of the Juliaca 2020. Methodology: a non-
experimental study was designed, observational, longitudinal and prospective,
correlational level. The sample consisted of 70 children between the ages of 6 and
11, of both sexes, who came to the pediatric clinic for care; data was collected to
investigate their sociodemographic level by interviewing the mothers; and then the
children, their anxiety level was measured by means of a questionnaire consisting
of 20 questions.

In the results: it was observed that the 70 patients who participated in the study,
50% presented severe anxiety. Regarding age in relation to anxiety, it was observed
that severe anxiety predominated in all ages and even more in the age of 6 -7 years,
followed by children aged 8-9 years, and finally 10-11 years, but all children of
different ages showed such anxiety. In both sexes, severe anxiety stands out,
followed by moderate and mild. At the same time, parents' educational level and
income were evaluated, and no significant relationship was found with anxiety, since
severe anxiety predominated in all children, followed by moderate anxiety and finally
mild anxiety. Regarding the type of family, a relationship with anxiety was found.
Concluding that the relationship of anxiety with the sociodemographic level in
children from 6 to 11 years of the stomatological clinic at the Alas Peruanas
University is not significant.

Key words: Anxiety, demographic factor and economic factor.



INTRODUCCION

La ansiedad en los nifios antes y durante la atencion odontologica es un problema
porque conlleva a muchos contratiempos durante la atencién dental, no solo para
el propio paciente, sino también para los “padres, el profesional cirujano dentista y

hasta el personal que trabaja asistiendo a la atencion del nifio.

En la actualidad, existe muchos meétodos para disminuir la ansiedad muchos
estudios hablan que esta relacionado con el miedo, es por eso que actualmente
hay muchas técnicas de relacién, pero debe ir de la mano con la familia. Es
importante que el odontdlogo tenga un contacto muy cercano a los padres, para

poder tratar la ansiedad del nifio.

El propdsito de este estudio fue determinar Relacionar la ansiedad con el nivel socio
demogréfico en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad
Alas Peruanas. Que lleva a plantearnos la siguiente ¢Cual es la relacion de la
ansiedad con el nivel socio demografico en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica
Estomatologica en la Universidad Alas Peruanas?; planteandonos la siguiente
hipdtesis La relacion de la ansiedad con el nivel sociodemografico en nifios de 6 a
11 aflos de la Clinica Estomatoldogica en la Universidad Alas Peruanas es

significativa.

La investigacion fue de tipo no experimental de nivel relacional y descriptivo; de
corte transversal y prospectivo. La muestra fue de 70 pacientes entre las edades
de 6 a 11 afios, que asistian a la clinica estomatoldgica pediatrica de la universidad,
en el periodo de verano del 2020, esto antes que iniciara la pandemia; donde se
aplicé las fichas de recoleccion de datos para medir el nivel de ansiedad de los

nifios y una ficha sociodemografica aplicada a los padres de familia del menor.

La estructura de la presente investigacion consiste en V capitulos: El capitulo |
planteamiento del problema el cual consiste en la descripcion de la realidad
problematica, formulacion del problema, objetivos de la investigacion, justificacion
de la investigacion, viabilidad de la investigacion y limitaciones del estudio; capitulo

Il marco tedrico consta de los antecedentes de la investigacion, bases tedricas,



definicion de términos basicos; capitulo Il hipétesis y variables de la investigacion
el cual va a consistir de la formulacion de la hipoétesis principal y derivadas,
variables, definicidbn conceptual y operacional y operacionalizacion de variables;
capitulo IV tenemos a la metodologia la cual esta constituida por el disefio
metodoldgico, disefio muestral, técnicas e instrumento de recoleccion de datos,
técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion y aspectos éticos;
Capitulo V Andlisis y discusion, analisis inferencial, pruebas estadisticas
paramétricas, no paramétricas, de correlacion, de regresion u otras; Discusion;

Conclusiones; Recomendaciones; Bibliografia y por ultimo Anexos.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad problematica

Durante el tratamiento odontolégico con nifios se da muchas complicaciones a
diferencia de trabajar con adultos, uno de ellos en la parte psicolégica es la
ansiedad, que los pacientes pediatricos presentan, esto dificulta la atencién dental,
retrasando la cita y generando también estrés en los padres de familia y el propio

operador.

La ansiedad es una situacion a la cual todas las personas poseemos, una con mas
intensidad que otras, ya sea a lo desconocido o a traumas vividas en el pasado, en
el mundo existen distintos grados de ansiedad que se da por diversos motivos en

la vida cotidiana de cada persona, ya sea elevado o leve el caso.

Los nifios se comportan de diferente manera segun el nivel sociodemografico, es
decir la edad, sexo, y también depende de la experiencia previa que tuvieron con

algun dentista anterior.

Siempre los nifilos que han acudido al odontélogo por alguna molestia generada por
alguna patologia oral, presentan ansiedad, y mas aun en los ultimos afios han
incrementado los casos de ansiedad, en el caso de pacientes pediatricos que
acuden al odont6logo aun es mayor, trayendo consigo algun tipo de trauma
psicolégico vivido o comentado por algun amigo o familiar. Dado el caso hay
pacientes pediatricos que tienen mucho miedo, ansiedad o pavor al odontdlogo, lo
cual puede ser por una experiencia del paciente que haya vivido con el profesional
en el pasado, o porgue se lo contaron amigos o familiares. En la actualidad no hay
muchas investigaciones sobre relacion de la ansiedad con el nivel

sociodemografico, por tal razon se realizara esta investigacion.

La presente investigacion tiene importancia tedrica y practica, porque define el nivel
de ansiedad que presentaran los nifios en la consulta odontoldgica; ademas tiene

relevancia social puesto a que los cirujanos dentistas y los pacientes nos podremos
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anticipar al nivel de ansiedad de cada paciente pediatrico y por tal, el tratamiento

sea de mayor calidad y confort.

El propodsito de la presente investigacion fue evaluar la relacion de ansiedad y nivel
sociodemografico en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica-Universidad
Alas Peruanas Juliaca 2020.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema principal

¢, Cual es la relacion de la ansiedad con el nivel socio demografico en nifios de 6 a
11 afos de la Clinica Estomatolégica en la Universidad Alas Peruanas Juliaca
20207

1.2.2. Problemas secundarios

¢,Cual es la relacién de la ansiedad y el factor demografico en su dimensién edad
en nifilos de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatologica en la Universidad Alas

Peruanas?

¢, Cual es la relacion de la ansiedad y el factor demogréfico en su dimension sexo
en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas

Peruanas

¢, Cual es la relacion de la ansiedad y el factor econdmico en su dimensién grado
de instruccion de los padres de nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica
en la Universidad Alas Peruanas?

¢,Cual es la relacion de la ansiedad y el factor econémico en su dimension ingresos
de los padres de nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica en la

Universidad Alas Peruanas?

¢, Cual es la relacion de la ansiedad y el factor econémico en su dimension tipo de
familia de nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas

Peruanas?

13



¢,Cudl es el grado de ansiedad en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica

Universidad Alas Peruanas?
1.3. Objetivos de lainvestigacion
1.3.1. Objetivo Principal

Relacionar la ansiedad con el nivel socio demografico en nifios de 6 a 11 afios de

la Clinica Estomatologica en la Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020.
1.3.2. Objetivos secundarios

Relacionar la ansiedad y el factor demografico en su dimension edad en nifios de
6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas Peruanas

Relacionar la ansiedad y el factor demografico en su dimensién sexo en nifios de 6

a 11 afos de la Clinica Estomatolégica en la Universidad Alas Peruanas

Relacionar la ansiedad y el factor econdmico en su dimension grado de instruccion
de los padres de niflos de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica en la

Universidad Alas Peruanas.

Relacionar la ansiedad y el factor econdmico en su dimensién ingresos de los
padres de nifilos de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatologica en la Universidad Alas

Peruanas.

Relacionar la ansiedad y el factor econémico en su dimension tipo de familia de

nifios de 6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas Peruanas.

Describir el grado de ansiedad en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatologica

Universidad Alas Peruanas.

1.4. Justificacion de lainvestigacion

Este estudio tuvo una justificacion teorica, porque aportamos pautas para saber
cémo es la ansiedad de los nifios en nuestra consulta odontoldgica. ya que los

problemas de manejo de comportamiento dental, se definen por la experiencia del
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odontélogo durante la atencion del paciente y que pueden resultar un retraso del

tratamiento que se quiere realizar.

El presente estudio tiene una justificacion metodologica, porque se creo un
instrumento para medir la ansiedad, validado por psicélogos y odontopediatras;

gue servira para usar en futuras investigaciones.

Ademas, presentd una justificacion social debido a que existe una interaccion de
los padres del paciente pediatrico, la familia y el odontélogo; el cual debe identificar
los miedos antes, durante y después del tratamiento odontoldgico, asi crear un
clima agradable de confianza entre los familiares y tratante.

La presente investigacion contempla una justificacion clinica, ya que diariamente
en la consulta odontolégica tenemos pacientes pediatricos y muchos de ellos
vienen con traumas de tratamiento dental anterior, en este sentido los padres

juegan un papel muy importante antes, durante y después de la cita dental.

El presente estudio tuvo una justificacion profesional ya que el odontélogo haga
una deteccion temprana de los sintomas de ansiedad que padecen los nifios antes
de iniciar el tratamiento dental ya que es necesario para facilitar la intervencion
correcta y evitar el desarrollo posterior de los trastornos de ansiedad més severos

de los pacientes pediatricos.

Y por ultimo presenta una justificacion personal debido a la necesidad de obtener

el titulo de cirujano dentista y especializarme en odontopediatria.

1.4.1 Importancia de la investigacion

Actualmente observamos un creciente cambio en cuanto a la atencion en salud,
donde se consolida el trabajo multidisciplinario y la atencion integral a todos los
pacientes en general, una de estas es la atencion al paciente pediatrico ya que la
orientacion del comportamiento es un continuo de interacciones que involucra al
odontdlogo, al paciente, también a los padres e inclusive al equipo dental. Es muy

importante que el operador sepa manejar la ansiedad del paciente pediatrico, para
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gue el tratamiento sea exitoso. Ademas de la confianza que se manifieste entre

paciente y cirujano dentista, generara un clima adecuado a lo largo del tratamiento.

1.4.2 Viabilidad de lainvestigacion

Este estudio fue factible puesto que se cont6 con el periodo que se requiere para
recopilar las informaciones. Ademas, contd con recursos humanos esenciales para
la ejecucién completa como es el asesoramiento por parte de la Universidad Alas
Peruanas, también se dio acceso y disponibilidad a las unidades de estudio, que
fueron los pacientes pediatricos de la Clinica integral de Nifio |y II.

El actual estudio presenta viabilidad financiera, porque todo aquello que se generé

como gastos econdmicos, la investigadora se encarg6 de financiarlo.

1.5 Limitaciones de estudio

Se tuvo algunas limitaciones como la colaboracion de los tratantes de clinica del
curso de Clinica Integral del Nifio 1 y 2, ya que se encentraban también en un
estrés por culminar su record establecido, asimismo a las trabas burocraticas de

la universidad.

Otro limitante es el tiempo por la coyuntura de cierre de nuestra universidad que

fue el alma mater de mis estudios.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Ledesma K. (2017) Ecuador; el objetivo de su estudio fue evaluar la ansiedad y
miedo ante el tratamiento odontolégico en pacientes pediatricos, la metodologia
empleada fue informacion cientifica de distintos autores en todos los ambitos
contribuyen con el escrito, “ansiedad y miedo ante el tratamiento odontoldgico en
ninos”, se buscauna verificacion bibliografica, cuyo objetivo era recolectar pesquisa
cientifica de distintos autores sobre entornos en ansiedad y miedo en el tratamiento
odontoldgico, con el fin de obtener datos significativos e informativos en la
ansiedad y el miedo dental que genera como respuesta habitual del infante en todo
tratamiento dental, el cual con el tiempo hemos visto acrecentando, dificultando el
vinculo odontdlogo paciente y en la calidad de atencién odontolégica. El estudio se
basa en el estudio de la poblacion infantil y su comportamiento respecto a la
ansiedad con ello se pudo obtener datos relevantes, algunos de ellos a tomar en
cuenta como, la vibracion o perforacion de las fresas, el comportamiento del infante
antes, durante y después del tratamiento odontolégico, entre muchos otros
problemas que puede causar a corta y larga escala del paciente. Con esto se busca
dar a conocer los métodos y acercamientos, con el paciente ansioso, mas comunes
utilizados por especialistas en dicha rama odontolégica, un ejemplo claro es el de
la musicoterapia. Conclusion: los pacientes pediatricos presentan en su mayoria
ansiedad severa, ademas el miedo y la ansiedad son dos fendmenos que van de la
mano y que han ido progresando con el tiempo; ya que los profesionales no le han

dado la importancia necesaria para tratar este problema. *

Rodriguez H. (2016) Cuba; el objetivo de su investigacion fue estudiar los factores
sociodemograficos influyen en la ansiedad durante el tratamiento estomatolégico.
Considerando que es un punto departida para el tratamiento dental del paciente

pediatrico. La metodologia: se realiz6 un estudio retrospectivo entre la fecha del
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2010 al afo 2015. Se tomaron 81 trabajos de los cuales fueron excluidos no
cumplieron con los criterios de inclusion. Por lo que en total se revisaron 53 trabajos,
de los cuales solo se tomoO 42. Los resultados de la investigacion fueron: la
prevalencia de la ansiedad durante un tratamiento es odontolégico se manifiesta en
los pacientes nifios como también en adultos, niveles como moderada a severa se
observo en la mayoria de estudios. Se tomaron en cuenta las co - variables de la
edad y el sexo; lo que se encontr6 fue que la ansiedad tiende a disminuir cuando
aumento de la edad, a la vez se encontrdé que las mujeres expresan liboremente su
ansiedad y suelen expresar sus emociones con mayor facilidad. En cuanto al
estado marital se evidencié que son los pacientes casados y casadas presentaron
un mas alto nivel de ansiedad, que los pacientes solteros y solteras. En cuanto al
tipo de familia, un matrimonio con hijos aumenta presento mas la ansiedad al
tratamiento odontoldgico. En un articulo revisado afirmo que el estado marital es un
factor predominante en la ansiedad dental. Llegando a la conclusion: que la
ansiedad al tratamiento odontoldgico es un factor psicolégico, que afectan a todos
los pacientes a nivel mundial. Ademas, se encontro que los niveles de escolaridad
y el estado marital mostraron criterios ambivalentes en relacién a la ansiedad

dental. 2

Amaiz A. (2016) Brasil; realizaron el estudio donde el objetivo fue conocer los
niveles de ansiedad en los pacientes durante una consulta odontolégica, ya que la
ansiedad se tiene que manejar de manera interdisciplinaria, siendo la ansiedad de
origen multifactorial que en altos niveles pueden implicar en el deterioro de la
salud oral den las personas que lo padecen, ya que por esto muchos no asisten a
sus consultas. En la actualidad, la gran mayoria de las personas experimentan un
grado de ansiedad ya sea alta o baja durante una consulta o tratamiento dental.
Metodologia: su investigacion fue de tipo no experimental, de nivel relacional y
descriptivo; de corte transversal y prospectivo. La muestra estuvo conformada por
60 pacientes pediatricos, de los cuales se midi6 su ansiedad a través de un
instrumento aplicado a los nifios y a las madres de estos pacientes, se tomé en
cuenta el grupo etario y el sexo de los pacientes. Resultados, los pacientes
demostraron niveles de moderado a alto en cuanto a la ansiedad dental. Y se

llegd a la conclusion que es necesario lograr un trabajo interdisciplinario entre los
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profesionales de la odontologia el personal auxiliar y deben tener un bien manejo
de la psicologia clinica. Llegando a la conclusion que la mayoria de los pacientes

experimenta algun grado de ansiedad ante los procedimientos dentales.?

2.1.2. Antecedentes Nacionales:

Vera L. (2016) Trujillo; su objetivo fue relacionar el nivel de ansiedad y el tipo de
tratamiento odontolégico en nifios de 6 a 9 afios de edad. Metodologia, se
seleccionaron 120 pacientes, la muestra fue de dos grupos: 60 nifios, se les realizé
tratamiento dental invasivo; al segundo grupo de 60 se les realizé tratamiento dental
no invasivo. Se midi6 el nivel de ansiedad antes y después del tratamiento dental
con una escala de imagen esta fue facial. Los resultados mostraron que los niveles
de ansiedad previo al realizar una intervencion invasiva fueron de moderado con el
56% y previo a realizar un tratamiento no invasivo fue leve con el 55%. Llegaron a
la conclusién que, comparando los niveles de ansiedad previo y después de una
atencion odontologica: los nifios experimentan niveles de ansiedad diferentes,

también depende si el tratamiento es invasivo o no invasivo. 4

Valverde T. (2019) Chiclayo; realiz6 la investigacion cuyo obijetivo fie conocer la:
Relacion entre ansiedad de la madre y del nifio en la primera consulta
odontopediatria en el CEFO en UCSTM. Es decir, determinaron la ansiedad de las
madres y sus hijos que fueron los pacientes pediatricos. La metodologia siendo el
tipo trasversal, relacional y no experimental; la poblacion de estudio fue dirigido a
las madres de los pacientes pediatricos la muestra estuvo conformada por 38
madres con sus pequefios que asistieron a la consulta con el odontélogo por
primera vez, se tomo en cuenta los criterios de inclusion y exclusién para determinar
el tamafio de la muestra. Para las madres se utilizé el instrumento del inventario de
ansiedad rasgo y estado y para los nifios se utilizé la Escala de Imagen Facial,
llegaron a la conclusion que no existe relacion entre la ansiedad de las madres y
sus hijos, que son los pacientes pediatricos, esto en la primera consulta con el

odontélogo. °
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2.2Bases tedricas

2.2.1. Estudios sociodemograficos

Los analisis de los estudios sociodemograficos en un pais son muy importantes ya
que nos sirven para poder hacer diferentes estudios, existen muchas maneras de
dividirlos, porque estudian las caracteristicas de una poblacion y su posible avance
tecnoldgico, como son: &

Edad: Término que deriva del latin aetas, concepto que hace mencién al tiempo
transcurrido desde el nacimiento a un ser vivo. Otro termino a considerar es la edad
cronoldgica, esta tiene una relacion directa al calendario, y el tiempo que ha
transcurrido desde su nacimiento.

Por otra parte, tiene que ver con la edad biologica, esta tiene que ver con la relacion
de un organismo y sus células, tu edad real. La edad bioldgica se puede saber con
un andlisis de sangre. ’

Las edades del hombre desde la perspectiva de Erikson:

Confianza basica vs. desconfianza basica. De 0 a 1 afio: El neonato crea una
relacion dependencia con su progenitora. Pues ella proveera todas sus
necesidades, generando con ello una mayor confianza, que ayudard en su
desarrollo y posterior aprendizaje.

Autonomia vs. verguenza y duda. De 1 a 3 afios: Aqui el nifio deja de tener
desconfianza y crea seguridad en el mismo, debido a esto es que se puede
movilizar de un lado a otro con total normalidad. Es parte entonces de su desarrollo,
el llorar y gritar para poder llamar la atencion.

Iniciativa vs. culpa. De los 3 a 6 afios: En esta etapa el nifio crea su iniciativa, en
especial durante el juego, busca diferentes roles que representar en los cuales él
sea el centro de atencion. Aqui el nifio busca un papel en el mundo el cual le facilite
su desarrollo. El nifio busca y debe ser tratado como alguien especial, sobre todo
por la madre porque al no recibir este privilegio por parte de la madre, podria
desarrollar culpa y ansiedad. &

Industriosidad vs. inferioridad. De los 6 afios hasta la adolescencia: Aqui el
nifio tiene su etapa escolar, puede sentirse muy a gusto o muy molesto, pero aqui
es donde obtiene reconocimiento en lo que hace en su nuevo entorno, busca que

destacarse y ser productivo. Es muy importante darle este reconocimiento, mas
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aun por parte de los padres, de lo contrario se corre el riesgo de formar un individuo
con prejuicios e inseguro.

Identidad vs. confusion de rol. Durante la adolescencia: Periodo en el cual se
pone en duda todas las creencias, en todos los sentidos, la religion, la seguridad
en si mismos, sus habilidades, de sus experiencias previas, etc. Esto debido a los
cambios bioldgicos que sufre el cuerpo y la crisis de personalidad que esto genera.
En esta etapa el adolescente se encuentra preocupado de la imagen que tengan
los demas acerca del mismo, de como los demas lo consideran, de cdmo es tratado
del futuro que le espera, de sus decisiones. Presentan mucha confusion, son
influenciables y cambiantes. Si atraviesan adecuadamente esta etapa, lograran
construir una identidad sélida. De lo contrario, ensayaran sucesivamente a
pretender ser lo que no son: Intimidad vs. aislamiento

Se encuentra a punto de establecer compromisos laborales, sentimentales,
politicos, profesionales, sacrificando algo a cambio.

Aqui es donde tomara retos, afrontara dificultades, en donde buscara estabilidad
emocional y econdmica para su futuro.

Generatividad vs. Estancamiento: Busca en esta etapa guiar a las nuevas
generaciones, generalmente a los hijos por el buen camino, cuando no se llega a
dar se busca algun tipo de reemplazo, sobrinos, alumnos, etc. Busca el trascender
de alguna manera y dejar un legado.

Integridad del yo vs. Desesperacion: En esta Ultima etapa se torna serena, se valora
de forma diferente la vida y los recuerdos, todo se encuentra enlazado en las
anteriores etapas, en sus vivencias y decisiones, en cdmo se quemaron dichas
etapas y el significado que se le da. Epoca, en la que primen el reconocimiento de

lo real y la comprensién del mundo. °

El sexo: Es otro tipo que determina caracteristicas economicas como sociales,
proporcionando informacién que resulta muy importante para poder dar
conclusiones sobre la realidad de una poblacién, comunidad, sector o pais. 1°

Nos ayuda significativamente para poder disefiar, evaluar todos los posibles
estudios para ayudar a mejorar los niveles de vida. Los disefios de estos perfiles
sociodemograficos dependen del tipo de caracteristicas que deseamos obtener,

pero siempre habra puntos que nos permitan aclarar con mayor especificidad,
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acerca de las caracteristicas que deseamos tener en un perfil sociodemogréfico,

serian:

Poblacion ala que va dirigida:
Poblacion activa

Nivel de instruccion de la poblacion
Actividad economica

Tamafio, crecimiento y distribucion espacial

Variables que se utilizaran:
Variables geogréficas
Variables demograficas

Variables intrinsecas. 11

Dinamica del hogar: Se abordan las familias como objetos de estudio
demografico, se describe la evolucion de los tipos de hogares y se analiza su

relacion con la evolucion de la pobreza.

Estructura de los hogares: Segun fuente INE, para analizar la estructura se
debera tomar en cuenta las viviendas particulares por numero de hogares, tipos de
hogares, jefatura de hogar, hogares segun condicién de tenencia de equipos,

hogares que utilizan combustibles para cocinar los alimentos. 12

2.2.2. Ansiedad

La ansiedad definida por algunos autores como mecanismo universal defensivo, o
también sistema de alerta ante alguna situacion que ponga en peligro la vida. Se
dara en todas las personas en alguna situacion de su vida diaria, pudiendo ser:
normal, adaptativo, mejora el rendimiento y la capacidad de anticipacion y
respuesta. Una de las principales funciones de la ansiedad es movilizar el
organismo, manteniéndolo alerta ante alguna amenaza, o riesgo. Asi evitando su
consecuencia. La ansiedad nos dara a optar las medidas correspondientes ante

algun caso dado. 13
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Ansiedad dental

Caycedo, la introdujo al mundo como odontofobia, dandola a conocer como el
miedo exorbitante, desproporcionado y persistente, cuando el paciente esta
ante aparicion de una herramienta de la indumentaria odontoldgica, o ante el
procedimiento oral.'*

Causas de la ansiedad dental

Entre sus principales causas tenemos de origen:

Psiquica: esto se verd asociado a trastornos mentales habituales como
depresion, estado maniacodepresivo, entre otros

Farmacologico: pacientes que refieren consumir drogas ilegales, heroina,
cocaina, morfina y otro

Orgéanico: Una solucién psicolégica a enfermedades del organismo crénicas
hallando una mala pronosticacion y un grave diagnostico futuro, hallando
patologias de menor nivel pero que afectan a la capacidad de relacion social.
Otro caso como el vitiligo y trastornos del habla. 1°

La ansiedad dental en estos ultimos tiempos se ha incrementado dandose por
diversos factores , como una mala practica del profesional al paciente, esto
pudiendo conllevar a una experiencia dolorosa durante un procedimiento en
la cavidad oral, mayormente si se produce en edades precoces de 5 afios o
menos, por lo cual es de vital importancia que a cada procedimiento dental lo
realice un especialista, como por ejemplo si es de tratar a un nifio un
odontopediatra, ya que él sabra qué tipo de técnicas usar antes ese tipo de
casos ; asimismo quiza por haber experimentado algan trato incomodo con
el odontdlogo(a) o con el ambiente del consultorio dental; y otros de los
origenes considerables es por el ambiente familiar.!!

La ansiedad dental puede darse por multiples factores y su presentacion se
puede estar:

Peculiaridad de personalidadque actia en el vinculo odontélogo-
paciente.

Experiencias dentales traumaticas del pasado, que tienen que ver en la época
de la infancia (experiencias condicionales)

Influencia de la familia.

Terror a las heridas y al ver sangre.
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El periodo de demora para el procedimiento oral:

Relacionadas a la regla de los 4 sentidos: sentido del oido (sonido fuerte tanto
de la compresora como de la pieza de alta, sensacion de alta frecuencia)
sentido de la vista (al ver las agujas, limas, forceps, fresas) sentido del olfato
(olores desagradables dado el contexto del material usado para dicho

procedimiento).®

Instrumentos para medir la ansiedad

En la investigacion hay diferentes cuestionarios, indices para medir la ansiedad
dental de los pacientes ya sea pediatricos como pacientes en general, porque esta
demostrado que la ansiedad se da durante todo el tratamiento dental, estos
instrumentos son fidedignos ya que fueron disefiadas y probadas en diferentes
estudios, entre ellos podemos mencionar a: *’

Escala de ansiedad dental version corta (SDAI)

Escala de ansiedad dental Abeer en nifios (ACDAS)
Escala de ansiedad dental de Corah (DAS)

Escala de ansiedad dental de Corah modificada (MDAS)
Escala de evaluacién del miedo dental en nifios (CFSS)
El test Venham Picture Test (VPT).

Facial Image Scale (FIS). 18

Signos y sintomas de la ansiedad

La ansiedad se siente diferente, entre los principales signos estan:

Presentacion de nerviosismo, alteracion o tension

El paciente refiere mucho cansancio.

Tener problemas Neuromusculares.

Tener problemas Cardiovasculares: palpitaciones, taquicardias, dolor precordial.
El paciente refiere temblores, esto es cuando sobrepasa el nivel de ansiedad.
Sudoraciones casi siempre cuando se eleva la ansiedad en el paciente.

Tener problemas Respiratorios: disnea.

Elevado ritmo cardiaco.
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Tener problemas digestivos, el paciente tendra diarreas.

Sufrir algun problema gastrointestinal, esto conllevara a la gastritis.

Orinar cada rato, problemas de impotencia en relaciones sexuales.

Entre los sintomas tenemos:

Preocuparse siempre en un tema de ansiedad o miedo, dejando de lado el resto. -
Mucha depresion e intentos de suicidio.

Dolor estomacal, si el paciente sufre de algin problema gastrointestinal.

Evitar siempre alguna situacion que genera ansiedad.

Elevado ritmo cardiaco.

Sensacion de debilidad o cansancio.

Poseer dificultad para dormir.

Presentimiento de nerviosismo, alteracion o tension.

Temor a descontrolarte, a volverse orate o sensacion de muerte rapida. - Problema
de concentracion, quejas de pérdida de memoria.

Iracundo, nerviosismo, desasosiego.

Comportamientos que evitan especifica realidades.

Obsesiones. *°

Causas de la ansiedad

Entre sus principales causas tenemos de origen:

Psiquica: esto se vera asociado a trastornos mentales habituales como depresion,
estado maniacodepresivo, entre otros.

Farmacoldgico: pacientes que refieren consumir drogas ilegales, heroina, cocaina,
morfina y otro. %°

Organico: Una solucion psicolégica a enfermedades del organismo cronicas
hallando una mala pronosticacion y un grave diagnostico futuro, hallando
patologias de menor nivel pero que afectan a la capacidad de relacién social. Otro
caso como el vitiligo y trastornos del habla.

La ansiedad dental en estos ultimos tiempos se ha incrementado dandose por
diversos factores , como una mala practica del profesional al paciente, esto
pudiendo conllevar a una experiencia dolorosa durante un procedimiento en la
cavidad oral, mayormente si se produce en edades precoces de 5 afios 0 menos,
por lo cual es de vital importancia que a cada procedimiento dental lo realice un

especialista, como por ejemplo si es de tratar a un nifio, ya que él sabra qué tipo
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de técnicas usar antes ese tipo de casos ; asimismo quiza por haber experimentado
algun trato incomodo con el odontélogo(a) o con el ambiente del consultorio dental;
y otros de los origenes considerables es por el ambiente familiar. 2%

La ansiedad dental puede darse por multiples factores y su presentacion se puede
estar unida a:

Peculiaridad de personalidad que actua en el vinculo odontélogo-paciente.
Experiencias dentales traumaticas del pasado, que tienen que ver en la época de
la infancia (experiencias condicionales)

Influencia de la familia - Terror a las heridas y al ver sangre

El periodo de demora para el procedimiento oral

Relacionadas a la regla de los 4 sentidos: sentido del oido (sonido fuerte tanto de
la compresora como de la pieza de alta, sensacion de alta frecuencia) sentido de
la vista (al ver las agujas, limas, forceps, fresas) sentido del olfato (olores

desagradables dado el contexto del material usado para dicho procedimiento). 22

Clasificaciéon de la ansiedad en el paciente odontolégico

Desorden de ansiedad transitoria: se da mientras la ocasion de la cita
odontoldgica, retornando a su normalidad al finalizar el procedimiento,
dandose de caracter bajo o moderado. %2

Desorden de ansiedad temporal: afiliado a un probable molestia dental o
asociado:

Por iniciativa

Cambio de dictamen practico

Cambio de la personalidad

Afiliado habita donde se realizan los procedimientos.

Afiliado a la adquisicion de sustancias extrafias al tratamiento odontolégico
El paciente no refiere informacion precisa ante algiin tratamiento dental.*®
Desorden de ansiedad permanente:

Afiliado al que paciente refiere un trauma del pasado por algun tratamiento
odontoldgico

Afiliado a desorden de somatizacion

Peligro de ansiedad

Afiliado a odontofobia potente 24
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Niveles de ansiedad

Nivel Leve: predomina la tranquilidad. Hay un leve impedimento al ejecutar el
procedimiento odontologico.

Nivel Moderado: determina un desorden lo cual conllevara a complicaciones
tanto en prondstico, diagndstico para el profesional. El paciente tendra un
desliz psicomotriz el cual lo agitara siempre.

Nivel Severo: el paciente tendra un miedo intenso, lo cual sera muy dificultoso
para el profesional desarrollar algun tipo de examen, dado que el paciente
puede tornarse violento. El profesional a cargo pedira que se cambie de cita

por la conducta mostrada del paciente.

Pruebas para diagnosticarla

Hoy en dia hay diversos tipos de metodologias para la medicién de ansiedad dental,
empleandose casi siempre los cuestionarios, ya sea en el consultorio odontoldgico
0 en campafas dadas por el ministerio de salud o alguna entidad privada. Siendo
Escala de ansiedad dental version corta (SDAI)

uno de los pioneros en usar como instrumento el cuestionario para descifrar la

escala de ansiedad dental. 2°

Tratamientos para la ansiedad.

En casos severos los medicamentos que generalmente se usan para tratar los
diferentes niveles de ansiedad, estos incluyen antidepresivos y sedantes, trabajan
para equilibrar la quimica del cerebro, asi, previenen episodios de ansiedad y

evitar que empeore a una situacion mas graves del trastorno.

Tratamientos naturales

Podemos citar habitos saludables como:

Dormir lo necesario. La meditacion. Hacer ejercicios y mantener actividad fisica.
Dieta saludable. Evitar el alcohol y cigarrillo. Evitar la cafeina. Estos cambios en el

estilo de vida son una forma de ayudarlo a eliminar la ansiedad.
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Adaptacién de los nifios en el consultorio odontolégico.

Los odontoélogos que tratan con nifios pequefios, primero deben de adaptarse, para
lograr su colaboracion, utilizando el proceso de ensefianza y aprendizaje,
aprendizaje por el cual el nifio adquiere valores, actitudes y conocimientos para que
el nifo tenga una actitud positiva en el tratamiento odontolégico, por eso
recomienda que la primera visita al dentista coincida con el primer afio de edad del
nifio, cuando el paciente cuenta con 3 0 4 afos ya posee suficientes habilidades
comunicativas y como para acceder a las exigencias de una cita odontoldgica.
Calmar a los pacientes pediatricos ante el miedo de lo desconocido, generarando

un clima de confianza. ¢

Consecuencias de la ansiedad dental

Entre los resultados reconocidos se localiza primordialmente evitar en el futuro
algun procedimiento dental, lo que a su vez traera consecuencia la reduccion del
estado de la salud bucal. Lidel dio a conocer un estudio en el cual “localizo que los
pacientes con un nivel de ansiedad mayor tendrian muchos mas dientes faltantes
y menos obturaciones en semejanza a los pacientes no ansiosos”. Demostrando
asi que: “como resultado el incremento de presencia de caries y también produciria
el incremento de costos restaurativos en un futuro para el paciente ansioso debido
al esquivar constantemente del procedimiento dental” 13 Trayendo consigo
distintas patologias en la boca que dafiaran la salud oral del paciente. También el
paciente con un grado de ansiedad severo puede llegar al agotamiento luego de
una cita con el odontélogo, pudiendo asi tomar una elevada medicacioén. 2’

Las personas ansiosas se anticiparan al procedimiento odontolégico, el cual
pensaran que sera incbmodo y doloroso, por lo cual casi nunca quedaran contentos
(a) con el tratamiento dental realizado, dando a conocer que la culpa al profesional
de vez en cuando por mala praxis del profesional.

Otro de los resultados considerables es la que repercute en el profesional, al
producir una tension exigido a la catalisis del paciente perjudicando la unién
odontdlogo-paciente. Los odontdlogos a menudo pueden experimentar ansiedad al
trabajar con pacientes ansiosos lo que conduce a un impedimento de manejo, lo
gue puede conllevar a extender el periodo de procedimiento y es posible que se

desaprovechen citas. 28
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Factores que influyen en la ansiedad en un consultorio dental

Ambiente: Este ambiente odontolégico muchos nifios no lo conocen y para ellos
son extrafios, incluyendo las maquinas atemorizantes. Diferentes estudios han
confirmado que cuando los nifios se encuentran en un ambiente odontologico
agradables demuestran niveles mas bajos de ansiedad.

Odontélogo y personal auxiliar: deben ser tolerantes, pacientes y carifiosos,
mostrar empatia y ganarse la confianza de pacientes y padres. Ademas, debe tener
la poseer una capacidad moderar el tono de la voz, gestos y expresiones faciales,
usando un lenguaje adecuado.

Los padres: cumplen un factor importante en la visita dental.

Los nifios: La actitud del nifio depende, de las actitudes paternas.

Calidad de la consulta odontolégica: es necesario mantener al nifio relajado,
informar acerca de todo lo que se realiza, y que se hara en la proxima visita, la

primera sesion debe de ser agradable, positiva y simple. 2°

Técnicas de adaptacion

Estas técnicas se emplean para reducir los temores y la tension del paciente:
Decir, mostrar, hacer: esta técnica consiste en decirle al nifio que vamos a hacer
en la consulta, con un lenguaje sencillo para que pueda entender en todo, posterior
a ello se le mostrara las herramientas con las que se va a trabajar.
Reforzamiento positivo: mostrar aprobacion, felicitar a nifio, se pueden entregar

al paciente dando un incentivo. 2°

2.3. Definicién de términos basicos

Relacién: Una conexion o vinculo establecido entre dos entes, lograndose asi una

interaccion entre los mismos. 31

Ansiedad: Es un mecanismo universal defensivo, o también sistema de alerta ante
alguna situacion que ponga en peligro la vida. Una de las principales funciones de
la ansiedad es movilizar el organismo, manteniéndolo alerta ante alguna amenaza,
o riesgo. *?

Nivel: Se utiliza para describir la medida de una cantidad en relacion a una escala

especifica. 2
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Sociodemografico: Se refiere a un grupo definido por sus caracteristicas

socioldgicas y demogréficas. 8

Enfermedad: Es una modificacion del cuerpo humano normal de un organismo o

de alguna de sus partes debida a diferentes motivos. 14
Dentales: Anatomia de los dientes o relativo a ellos. 16

Bucal: Concerniente, relativo alusivo de la boca y que va comprendida a la faz

interna de las mejillas, su dentadura y asi mismo la lengua. **

Escala de ansiedad dental version corta (SDAI): Es un instrumento fidedigno,

para medir la ansiedad dental y es socialmente aceptada, descrita por Likert. 7

Familia mononuclear: Familia compuesta por papa, mama y hermanos. 2*

Familia extendida: Familia compuesta por papa, mamay hermanos, ademas estan

presente los tios, primos, cufiados, abuelos etc.

Familia monoparenteral: Familia compuesta por papa o0 mama uno solo.
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CAPITULO III

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1 Formulacion de hipdtesis principal y derivadas

3.1.1 Hipotesis principal

Existe relacion entre la ansiedad y el nivel sociodemografico en nifios de 6 a 10

afos de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020.

3.2 Variables, definicion conceptual y operacional

V1 Ansiedad: Es un mecanismo universal defensivo, o también sistema de alerta
ante alguna situacion que ponga en peligro la vida. Se dara en todas las personas
en alguna situacion de su vida diaria, pudiendo ser: normal, adaptativo, mejora el
rendimiento y la capacidad de anticipacién y respuesta. Una de las principales
funciones de la ansiedad es movilizar el organismo, manteniéndolo alerta ante

alguna amenaza, o riesgo.

V2 Nivel sociodemogréfico: Los analisis de los estudios sociodemograficos en un
pais son muy importantes ya que nos sirven para poder hacer diferentes estudios,
existen muchas maneras de dividirlos, porque estudian caracteristicas de una

poblacion y su posible avance tecnoldgico.
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Operacionalizaciéon de variables

VARIABLES

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

NIVELES DE MEDICION

Nivel
Sociodemografico

Factor Demografico

Edad

Ordinal

- 7 afios
- 8 afios
- 9 afios
- 10 afios

© 00 ~NO®»

Género

Nominal

Femenino.
Masculino.

Factor Econdmico

Grado de Instruccion de
padre/madre

Ordinal

Ninguno.
Primaria.
Secundaria.
Superior.

Ingresos

Ordinal

0.00 - 650.00
651.00 - 930.00
931.00 -1,150.00
1151.00 - amas

Tipo de familia

Nominal

Familia nuclear
Familia extendida
Familia monoparental
Familia ensamblada
Familia de hecho

Ansiedad

indice Para Analizar El Nivel
De Ansiedad

Escala de ansiedad dental
(SDAI)

Ordinal

(1) Si.

(2) Muy frecuente.
(3) Algunas veces.
(4) Pocas veces.
(5) Nunca.
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CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1 Disefio de la Investigacién

El disefio investigativo segun Hernandez Sampieri serd no experimental
porque no se maniobrara ninguna variable de estudio.?

Segun el objetivo de la investigacion sera descriptivo porque el investigador se
limitara a medir la presencia, caracteristicas o distribucion de un fenébmeno en
una poblacion.

En referencia con las mediciones de las variables estudiadas sera trasversal,
porque el instrumento sera aplicado en un determinado un momento de tiempo.
En referencia con los periodos del examen sera prospectivo porque la
recopilacion de datos se recopilarda a medida que estan sucediendo. 33
Nuestra investigacion tiene un Nivel lll, o también conocido como un nivel

correlacional porque mediré la relacién entre una o mas variables de estudio.

4.2 Disefio muestral

4.2.1 Poblacion

La poblacién es un total de 86 nifios que asistieron a la clinica odontoldgica de la
Universidad Alas Peruanas.

4.2.2 Muestra

Se aplico la formula para calcular el tamafio muestral cuando se conoce el tamafio

de la poblacion es la siguiente:

2 (p-q)z*.N
E2(N—1) + (p.q)22
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N = Poblacién : 86
Z = Limite o nivel de confianza : 96% (1.96)
p = variabilidad de aciertos : 95%
g = variabilidad de error muestra : 5%

Margen de error - 5%

~ (0.95 x 0.05)(1.96)(1.96)(86)
~(0.05)(0.05)(172 — 1) + (0.95 x 0.05)(1.96)(1.96)

n

La muestra estara conformada por 70 pacientes.

Criterios de inclusiéon

Nifios que sean pacientes de la Clinica Estomatoldgica de la universidad alas
peruanas de la Filial Juliaca.

Nifios varones o0 mujeres.

Niflos entre las edades de 6 a 10 afios que asistieron la clinica odontolégica UAP,
para realizar algun tipo de tratamiento.

Nifios cuyos padres firmaron el consentimiento informado.

Criterios de exclusioén

Padres que no deseen participar en la investigacion.
Padres de nifilos que no aceptaron firmar el consentimiento informado.

Nifios que no colaboran en la aplicacion del cuestionario.

4.3. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos
Coordinacién con los recursos humanos:

Para realizar la presente investigacion se plante6 2 temas a la Coordinacion de
Investigacion de la Escuela Profesional de Estomatologia de la Filial Juliaca 2019;
una vez aceptado, se procedid a solicitar los permisos correspondientes para la
ejecucion de esta investigacion a la Coordinadora de la Escuela Profesional de

Estomatologia Universidad Alas Peruanas filial Juliaca.

Se solicité una carta de presentacion a la Dra. Sharon Villanueva Alvaro

Coordinadora de Escuela Profesional de Estomatologia Filial Juliaca de la
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Universidad Alas Peruanas para la aplicacion del estudio, y asi tener acceso a la

Clinica de la Universidad. (Anexo 01)

Se coordind con la Dra. Vilma, personal administrativo a cargo de la Clinica
Estomatologica de la Universidad Alas Peruanas de la Filial Juliaca, para que se
pueda acceder a las instalaciones de la clinica, a la vez con las docentes de Clinica
Pediatrica y los alumnos donde se realizan tratamientos en odontologia para los
niflos, para poder usar sus instalaciones y puedan apoyarnos en la ejecucién del
estudio. (Anexo 02)

Preparacion de las unidades de estudio: para lo cual se permanecio en las
instalaciones de la clinica estomatoldgica del Nifio de la Universidad Alas Peruanas.
Se seleccion6 a los pacientes que cumplan los criterios de inclusion y exclusion,
una vez seleccionados nos entrevistamos con padres y/o apoderado de los
pacientes pediatricos para explicarles la investigacion que estamos realizando,
previa descripcidén de nuestra investigacion y la absolucién de dudas por parte de
los mismos acompafiados de los padres de familia, donde firmaron un

consentimiento informado. (Anexo 03)
Validacion del instrumento

En cuanto a la validacién del instrumento para la ejecucién de este cuestionario
tomo El Inventario de Ansiedad Dental (SDAI, siglas en inglés) creado por
Stouthard, Groen y Mellenbergh en 1995, para evaluar los niveles de ansiedad que
se presenta durante la consulta dental consulta dental. Sin embargo, cabe resaltar
que dicha escala se usa en adultos, por lo que tuvimos que modificarla para usarla
en nifos, y ser validada a juicio de expertos por un especialista en odontopediatria,

psicologo especialista en psicologia infantil. (Anexo 04).

Para la evaluacion de la variable sociodemografica, se tomo referencia a lo usado
por otras investigaciones, que se dividié en factores demograficos y econémicos y
a la vez subdivididos en sus dimensiones edad, sexo, ingresos econémicos de los

padres, escolaridad de los padres y tipo de familia en la que vive en menor de edad.

Criterio de evaluacién para el cuestionario de ansiedad:
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La escala dental de ansiedad consta de 20 preguntas para el paciente; de los cuales
10 son preguntas positivas y 10 son preguntas negativas; esta escala ha sido
modificada segun el criterio psicologico y de vocabulario comprensible para los
nifios. Cada pregunta tiene cuatro alternativas, de las cuales tienen su puntuacion
si un nifo tiene respuestas que no coinciden con las preguntas positivas y negativas
equivale cero, en cuanto a la clave de calificacion: se le pone el valor de la
alternativa que respondio el nifio, una vez terminada la entrevista se realiza la
sumatoria de las respuestas a las preguntas positivas, también las respuestas de
las preguntas negativas; al final se hace una sumatoria general de las dos
respuestas y se verifica en el cuadro de valoracion del grado de ansiedad y se
evalu6 en que parametros esta para saber cual es su nivel de ansiedad.
Valoracion del grado de ansiedad:

Menos de 20 puntos. Sin ansiedad

Entre 21-27 puntos.  Ansiedad leve

Entre 28-37 puntos.  Ansiedad moderada

A partir de 38 puntos. Ansiedad severa

Posterior a ello se pasé los datos a la matriz de datos, proporcionando luego al

estadistico.

4.4. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion
La base de datos se elabor6 en Excel.
Para el analisis descriptivo de datos se uso el programa estadistico IBM SPSS.

Se empled la prueba de Chi-cuadrado para la contratacion de hipoétesis. .

4.5 Aspectos éticos

Se cumplieron los lineamientos establecidos por el codigo de ética y Deontologia
del Colegio Odontologico del Perd donde todo profesional de la salud, debe
respetar las Buenas Précticas Clinicas.

El anonimato de los respectivos participantes se mantuvo presente en la
investigacion, donde se resaltaron diversos principios como el de la equidad,
equilibrio y justicia al mantener una postura imparcial y justa ante la recoleccion de
datos y el andlisis de los mismos demostrando que dentro de la investigacién los
aspectos que se demostraron fueron obtenidos de manera neutral con el fin de

otorgar una investigacion transparente. 343%
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CAPITULO V
RESULTADOS

5.1. Anédlisis descriptivo, tablas de frecuencia, graficos.

Tabla N°1

Ansiedad y factor demogréfico en la dimensién edad en nifios de 6 a 11

afios de la Clinica Estomatologica Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020

Ansiedad
Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad

ansiedad leve moderada severa Total

N % N % N % N % N %
6 - 7 afos 0 00% 9 12.9% 7 10.0% 15 21.4% 31 44.3%
Edad 8- 9 afios 1 14% 4 57% 9 12.9% 13 18.6% 27 38.6%
10-11afos 0 0.0% 1 1.4% 4 5.7% 7 10.0% 12 17.1%
Total 1 14% 14 20.0% 20 28.6% 35 50.0% 70 100.0%

Fuente: matriz de datos

Al analizar la tabla N2 01, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatoldgica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020, la ansiedad
con factor demogréfico en la dimension la edad que: a una edad de 8 — 9 afios: el
1.4%, que no tuvo ansiedad. Los que presentaron ansiedad leve: fue una edad de
6 — 7 afios con 12.9%; de 8 — 9 afios un 5.7% y de 10 a 11 afios un 1.4%. En tanto
los que tuvieron ansiedad moderada a una edad de 6 — 7 afos fueron 10%, de 8 —
9 afios un 12.9% y de 10 a 11 afos un 5.7%. Finalmente, los que tuvieron ansiedad
severa a una edad de 6 — 7 afos fueron 21.4%, de 8 — 9 afios un 18.6% y de 10 a
11 afos un 10%.

Dicho esto, en general lo que predomino en todas las edades fue la ansiedad severa
y mas aun en la edad de 6 -7 afos, seguido por los nifios de edad de 8-9 afios, y
por ultimo 10-11 afios, pero todos los nifios de diferentes edades demostraron dicha

ansiedad.
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Gréafico N°1

Ansiedad y factor demogréfico en la dimensién edad en nifios de 6 a 11

afios de la Clinica Estomatol6gica Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020
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Tabla N°2

21.4%

5.7%

m10- 11 ahos

18.6%

10%

Ansiedad severa

Ansiedad y factor demografico en la dimensidén género en nifios de 6 a 11

afios de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020

Ansiedad
Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad
ansiedad leve moderada severa Total
N % N % N % N % N %
Género Femenino 0 00% 8 11.4% 10 14.3% 21 30.0% 39 55.7%
Masculino 1 14% 6 8.6% 10 14.3% 14 20.0% 31 44.3%
Total 1 14% 14 20.0% 20 28.6% 35 50.0% 70 100.0%

Fuente: matriz de datos
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Al analizar la tabla N2 02, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatologica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020, la ansiedad
con factor demogréfico en la dimensién sexo que: lo que predomino en ambos
sexos fue la ansiedad severa en el sexo femenino con 30%, en el masculino con
20%; la ansiedad moderada en ambos sexos fue 14.3%; y la ansiedad leve en el
sexo femenino con 11.4%, en el masculino con 8.6%; y solo un 1.4% se mostré sin
ansiedad que perteneci6 al sexo masculino.

Dicho esto, en general lo que predomino en ambos sexos fue la ansiedad severa y

mas aun en el sexo femenino seguido por el masculino.

Grafico N°2

Ansiedad y factor demografico en la dimensién género en nifios de 6 a 11

afios de la Clinica Estomatologica Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020
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Tabla N°3

Ansiedad y factor econdmico en la dimension grado de instruccion de los
padres de nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica Universidad Alas

Peruanas Juliaca 2020

Ansiedad
Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad
ansiedad leve moderada severa Total
N % N % N % N % N %
Primaria 0 00% 0 00% 3 4.3% 4 57% 7 10.0%
Grado de )
) » Secundaria 1 14% 9 12.9% 12 17.1% 18 25.7% 40 57.1%
instruccion .
Superior 0 0.0% 5 7.1% 5 7.1% 13 18.6% 23 32.9%
Total 1 1.4% 14 20.0% 20 28.6% 35 50.0% 70 100.0%

Fuente: matriz de datos

Al analizar la tabla N2 02, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatoldgica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020, la ansiedad
con factor econdmico en la dimension grado de instruccion de los padres que:
predomino la ansiedad severa en todos los grados de instruccion de los padres, en
nivel superior con 32.9%, secundaria con 25.7% y primaria con 18.6%.

La ansiedad moderada también destac6 con los padres que tuvieron un grado de
instruccion superior 7.1% secundaria 17.1% y primaria con 4.3%. Por ultimo, la
ansiedad leve en padres con grado de instruccion primaria con 12.9% y superior
7.1%.

Dicho esto, en general lo que predomino fue la ansiedad severa en todos los grados
de instruccion de los padres.
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Gréafico N°3

Ansiedad y factor econémico en la dimensién grado de instruccion de los

padres de nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatologica-Universidad Alas

Peruanas Juliaca 2020
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TABLA N°4

25.7%

5.7%

18.6%

Ansiedad severa

Ansiedad y factor econdémico en ladimension ingresos de los padres de nifios

de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica Universidad Alas Peruanas

Juliaca 2020
Ansiedad
Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad
ansiedad leve moderada severa Total
N % N % N % N % N %
0.00 - 650.00 0 00% 3 43% 2 29% 13 18.6% 18 257%
651.00-93000 1 149 3 43% 5 7.1% 9 129% 18 25.7%
Ingresos
931.00-1,150.00 o g0 5 74% 7 100% 6  86% 18 257%
1151.00-amas 5 g0y 3 43% 6 8.6% 7 10.0% 16 22.9%
Total 1  14% 14 200% 20 _ 286% 35 50.0% 70 100.0%

Fuente: matriz de datos
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Al analizar la tabla N@ 04, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatologica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020, la ansiedad
con factor econdmico en la dimension ingresos economicos de los padres que: la
ansiedad severa en todos los nifios segun los ingresos econdmicos de los padres,
los ingresos menos de S/. 650.00 con 18.6%, ansiedad moderada con 2.9%, y
ansiedad leve con 4.3%.

En tanto, los padres de familia que manifestaron tener ingresos econémicos de S/.
651.00 a S/. 930.00 la ansiedad severa fue de 12.9%, la ansiedad moderada de
7.1% y ansiedad leve con 4.3%.

Ademas, los padres de familia que manifestaron tener ingresos econémicos de S/.
931.00 a S/. 1150.00 la ansiedad severa fue de 8.6%, la ansiedad moderada de
10% y ansiedad leve con 7.1%.

Por ultimo, los padres de familia que manifestaron tener ingresos econémicos de
mas de S/.1150.00 la ansiedad severa fue de 10%, la ansiedad moderada de 8.6%

y ansiedad leve con 4.3%. En general lo que predomino fue la ansiedad severa.

Grafico N°4

Ansiedad y factor econdmico en ladimensidn ingresos de los padres de nifios
de 6 a 11 aflos de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas Peruanas
Juliaca 2020
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Tabla N°5

Ansiedad y factor econémico en la dimension tipo de familia de nifios de 6 a

11 afios de la Clinica Estomatolégica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020

Ansiedad
Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad
ansiedad leve moderada severa Total
N % N % N % N % N %

Familia nuclear 0 00% 8 11.4% 14 20.0% 20 28.6% 42 60.0%

Tipo Familia extendida 0 0.0% 5 7.1% 6 8.6% 11 15.7% 22 31.4%
familia

Familia

1 1.4% 1 1.4% 0 0.0% 4 5.7% 6 8.6%
monoparental
Total 1 14% 14 20.0% 20 28.6% 35 50.0% 70 100.0%

Fuente: matriz de datos

Al analizar la tabla N 05, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatologica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020, del total de
la muestra 60% fue de familia nuclear, 31.4% de familia extendida y 8.6% de familia
parenteral.

De los cuales los nifios de las familias nucleares, presentaron ansiedad severa con
28.6%, ansiedad moderada 20% ansiedad leve 11.4%.

En cuanto, a los nifios de las familias extendidas, presentaron ansiedad severa con
15.7%, ansiedad moderada 8.6% ansiedad leve 7.1%.

Ademas, los nifios de las familias monoparenterales, presentaron ansiedad severa

con 5.7%, ansiedad moderada 1.4% ansiedad leve 1.4%.
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Gréafico N°5

Ansiedad y factor econdmico en la dimension tipo de familia de nifios de 6 a
11 afios de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020
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Tabla N°6
Ansiedad en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica-Universidad

Alas Peruanas Juliaca 2020

N %
Sin ansiedad 1 1.4
Ansiedad leve 14 20.0

Ansiedad moderada 20 28.6
Ansiedad severa 35 50.0
Total 70 100.0

Fuente: matriz de datos

Al analizar la tabla N2 06, se puede apreciar en los nifios atendidos en la Clinica
Estomatoldgica Universidad Alas Peruanas filial Juliaca en el afio 2020; que
predomino en todos los nifios la ansiedad severa con 50%; seguido por la ansiedad
moderada con el 28.6%, en tanto, los nifilos con ansiedad leve 20%, sin ansiedad
s0l01.4%
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Gréafico N°6

Ansiedad en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica-Universidad
Alas Peruanas Juliaca 2020
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5.2 Analisis inferencial, contrastacion de hipoétesis
Pruebade hip6tesis mediante el uso de la prueba de Chi Cuadrado de Pearson

Planteamiento de hipo6tesis estadistica
Hipotesis especifica 1.1

Ho: - La relacion entre la ansiedad y el factor demogréfico en su dimensién edad
no es significante en niflos de 6 a 11 afos 2020

Hi: La relacion entre la ansiedad y el factor demogréafico en su dimension edad es

significante en nifios de 6 a 11 afios Juliaca 2020

Nivel de Significancia: o = 0.05
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Estadistica de prueba

A 5 2
. (/)1 < /)m)
.\,, = /12 -
=1

'lrr

Regla de Decision.

Region de

Region de Rechazo Regton de Rechazo

e

Aceptacion

X?=n=6=-12.5916 X?= n=6=12.5916
X?=4.937

Como la X?=4.937, esta cae en la zona de aceptacion de la Ho.

Conclusion: Al determinar el p-valor= 0.552=55.2%, y un nivel de significancia del
0.05%. La relacion entre la ansiedad y el factor demografico en su dimension edad

no es significante en nifios de 6 a 11 afos 2020.
Planteamiento de hipo6tesis estadistica:
Hipotesis especifica 1.2

Ho: - La relacién entre la ansiedad y el factor demografico en su dimension género

no es significante en nifios de 6 a 11 afos Juliaca 2020

Hi: La relacién entre la ansiedad y el factor demografico en su dimension género es

significante en nifos de 6 a 11 afos Juliaca 2020

Nivel de Significancia: a = 0.05
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Estadistica de prueba

-

" A .) -1 '’
.\;:Nz(/‘ /)/m)
=l

‘1o

Regla de Decision.

Region de

Region de Rechazo

Region ds Rechazo Aseptacion

e

X?=n=3=-7.4187 X?= n=3=7.4187
X?=1.795

Como la X?= 1.795, esta cae en la zona de aceptacion de la Ho.
Conclusion: Al determinar el p-valor= 0.616=61.6%, y un nivel de significancia del
0.05%. La relacién entre la ansiedad y el factor demografico en su dimension

género no es significante en nifilos de 6 a 11 afios Juliaca 2020.
Planteamiento de hipo6tesis estadistica:
Hipotesis especifica 2.1

Ho: - La relacion entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension grado de
instruccion de los padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica
Juliaca 2020

Hi: La relacion entre la ansiedad y el factor econémico en su dimensién grado de
instruccién de los padres es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica
Juliaca 2020

Nivel de Significancia: o = 0.05
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Estadistica de prueba

A " 2
:_ (/)‘—/)h’l
.\/' — ’]z—T—
=1

“to

Regla de Decision.

Region de

Region de Rechazo

Region de Rechaz Aeptacion

o

X?=n=6=-12.5916 X?=n=6=12.5916
X?=3.681
Como la X?= 3.681, esta cae en la zona de aceptacion de la Ho.
Conclusion: Al determinar el p-valor= 0.720=72%, y un nivel de significancia del
0.05%. La relacién entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension grado

de instruccidn de los padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios Juliaca
2020.

Planteamiento de hipo6tesis estadistica:
Hipotesis especifica 2.2

Ho: - La relacién entre la ansiedad y el factor econémico en su dimensién ingresos
de los padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica

Estomatoldgica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020.

Hi: La relacion entre la ansiedad y el factor econdmico en su dimension ingresos de
los padres es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica-

Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020
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Nivel de Significancia: a = 0.05

Estadistica de prueba

A > 2
: — (/)I = /}lr:)
X, = nz -
=1

“to

Regla de Decisién.

Region de

Region de Rechazo

Region d Rechazo Aceptacion

-

X?=n=9=-16.9190 X?=n=9=16.9190
X?=9.590

Como la X?=9.590, esta cae en la zona de aceptacion de la Ho.
Conclusion: Al determinar el p-valor= 0.385=38.5%, y un nivel de significancia del
0.05%. La relacion entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension
ingresos de los padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica

Estomatologica-Universidad Alas Peruanas Juliaca 2020.
Planteamiento de hipodtesis estadistica:
Hipo6tesis especifica 2.3

Ho: - La relacion entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension tipo de
familia en nifios de 6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas

Peruanas Juliaca 2020.

Hi: La relacion entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension tipo de
familia en nifios de 6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica-Universidad Alas

Peruanas Juliaca 2020
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Nivel de Significancia: a = 0.05

Estadistica de prueba

A > 2
:_ (/)l—/)l(r)
X, = nz -
=1

“to

Regla de Decision.

Region de

Region de Rechazo

Region dg Rechazo Aceptacion

o

X?=n=6=-12.5916 X?=n=6=12.5916

X?=13.242

Como la X?= 13.242, esta cae en la zona de rechazo de la Ho, por lo que se

acepta la Hi.

Conclusion: Al determinar el p-valor= 0.039=3.9%, y un nivel de significancia del

0.05%. La relacién entre la ansiedad y el factor econémico en su dimension tipo de

familia es significante en nifios de 6 a 11 afos Juliaca 2020.
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5.3 Discusién

El actual estudio fue tipo descriptivo, transversal, prospectivo y correlacional; tuvo
como finalidad evaluar la relacion de la ansiedad con el nivel sociodemogréfico en
nifios de 6 a 11 afos de la Clinica Estomatoldgica en la Universidad Alas Peruanas

en la ciudad de Juliaca a principio de afio del 2020 antes de la pandemia.

A partir de los hallazgos encontrados en la presente investigacion, se observo que,
la mayoria de pacientes presentd una ansiedad severa, este resultado concuerda
con Ledesma K. (2017) que afirma que la ansiedad severa se presenta en todos
pacientes pediatricos y que es necesario vincular con el miedo para mejora de la
atencién del paciente. Ademas, en nuestro estudio encontramos que los pacientes
presentaron diferentes niveles de ansiedad severa 50% seguido por la ansiedad
moderada con el 28.6%, en tanto, los nifios con ansiedad leve 20%, sin ansiedad
solol1.4%, estos resultados concuerdan con Amaiz A. (2016) concluye que, la
mayoria de los pacientes experimenta algun grado de ansiedad ante los
procedimientos dentales. En tanto, concuerdan con Vera L. (2016) que encontro
gue: los nifios experimentan niveles de ansiedad diferentes antes y después,

dependiendo si el tratamiento es invasivo o0 no invasivo.

En los resultados se demostr6 no existe una relacion significativa de la ansiedad y
el factor demogréfico edad y sexo de los nifios, estos datos son similares a los
obtenidos con Pulla J. (2017) que encontro el género y la edad influyen levemente
mas no de manera determinante. Es importante mencionar que a pesar que en
ambos sexos la ansiedad fue similar en el sexo femenino fue mayor
matematicamente con 55.7% y el masculino con 42.9%, esto concuerda con
Rodriguez H. (2016) que realizo un meta analisis y encontré que las mujeres son
mas libres de expresar su ansiedad y son mas aceptadas socialmente a expresar

sus emaociones 4

La ansiedad con el factor econdmico en su dimensién grado de instruccion de los
padres y los ingresos de ellos no hay una relacion significante en nifios, este
hallazgo concuerda con Pulla J. (2017) que afirma que no hay una relacién

significativa con el factor econdémico y tipo de estudio.
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Sin embargo, en el presente estudio se evidencié que, si hay relacion entre la
ansiedad y el factor econdmico en su dimensién tipo de familia, ya que se evidencié
gue los nifios de las familias nucleares presentaron niveles de ansiedad diferentes
con el 60% esto es similar a lo descrito por Rodriguez H. (2016) que encontré que
el estado marital es importante mencionado en algunas investigaciones exponen
gue son las personas casadas las que mas alto nivel de ansiedad, que las solteras.
Se reporté en un estudio que el estado marital constituyé un factor predictivo a
ansiedad dental. Ademas, Valverde T. (2019) afirma que hay una relacion entre
ansiedad de la madre y del nifio, por lo que se podria afirmar que el apoyo
psicolégico de la familia es importante para manejar la ansiedad durante el

tratamiento dental.®
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Conclusiones

La relacién de la ansiedad con el nivel sociodemogréfico en nifios de 6 a 11 afios
de la Clinica Estomatolégica en la Universidad Alas Peruanas es significativa.

La relacion entre la ansiedad y el factor demografico en su dimensiéon edad no es

significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolédgica de la UAP.

La relacién entre la ansiedad y el factor demogréafico en su dimension sexo no es

significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica de la UAP.

La relacion entre la ansiedad y el factor econdmico en su dimensién grado de
instrucciéon de los padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica

Estomatoldgica de la UAP.

La relacion entre la ansiedad y el factor econdmico en su dimensién ingresos de los
padres no es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatolégica de
la UAP.

La relacion entre la ansiedad y el factor economico en su dimension tipo de familia

es significante en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica Estomatoldgica de la UAP.

El grado de ansiedad es severa en nifios de 6 a 11 afios de la Clinica

Estomatologica de la UAP.

53



Recomendaciones

Ejecutar otras investigaciones con la variable ansiedad relacionada con otros

factores, en mas cantidad de muestra y en diferentes grupos etarios.

Realizar investigaciones donde se evalué el tipo de familia de los nifios, ya que se
evidenci6 que los nifios de las familias nucleares presentaron niveles de ansiedad,

realizar méas estudios con esta dimension.

A toda la comunidad odontoldgica, es importante llevar esta informacién a los
padres de familia, trabajar en equipo para que los niflos puedan manejar la

ansiedad severa con el apoyo del profesional, asistente y familiares.

A los padres de familia de los pacientes pediatricos tener en cuenta los altos grados
de ansiedad que sufren los nifios por ende se recomienda familiarizar pococo a
poco con el odontélogo, y no espera a que el paciente este con dolor para llevarlos

al profesional de la salud.
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ANEXOS



ANEXO N° 1: Carta de presentacion al Centro de Salud Cabana

WIUHIVEBSIDAD
ALAS PERUANAS
FILIAL JULIACA
053 - 0042946

g -3 ' SECRETARIA GENERAL
w A7 OFICINA DE GRADOS Y TITULOS

Sefior: ....... DIRECTORA ... DE . LA ESCUELA. L PRAFESIONAL o,
DE o B ST O ATORD LA oo eesseesessssesssssssssseess s eessseses

Y0,.M.ARLSA ... BN RELY.....SoNRIRL.... . CALARVIA. ...

Identificado con DNIN® ... 2. 305.3. 3.2 .o vvcreeerieencinniinanas Alumno(a) de la Escuela Profesional

. de ESTOMATOLOGLR eomreeremessssesneass codigo N°..... 20403\ 4 43 L e
Teléfono...9.3.2.260835......... Correo electrénico.o.v.r.sl;.mm.@..g_.mo.i.‘..-.cnm....
SOLICITO ;

1. Constancia de no adeudar Libros a Biblioteca
2. Constancia de no adeudar dinero a la Universidad
3. Autenticar copia de Diploma de Bachiller

4. Ser declarado expedito: Bachiller... Titulo Profesional...
5. Obtencion del Grado de Bachiller; Bachiller... Titulo Profesional...
6. Diploma y caligrafiado: Bachiller... Titulo Profesional...
7. Acogerme a la modalidad de: Tesis... D Experiencia Laboral... [:] Suficiencia...

8, Revisién de trabajo monogréfico (modalidades de experiencia profesional)
.@ Revision de Plan de Investigacién (modalidad de Tesis)
10. Designacion de Director Asesor
11. Inscripcion al curso de actualizacion (modalidad de suficiencia profesional)
12. Sustentacién de Tesis (modalidad de Tesis)
13. Sustentacién de informe o trabajo profesional
14. Fecha para sustentacion de Tesis y/o Informe Profesional (segunda vez)
15. Otros (detallar) ...t e ——eweyTs
Adjunto Recibo N° .0.5.3-.0000139509

Firma

JULIACA: Huayna Capac N* 124 Juliaca - San Roman - Puno. Teléfono: (051) 322-814

LIMA: Av. San Felipe N® 1109 - Jestis Marfa, Lima - Peni. Teléfono: 266-0195, 470-0953 Fax: 470-9838
Website: http://www.usp.edupe E-mail: webmaster@uap.cdu.pe
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ANEXO N° 1: Permiso para la ejecucion de la tesis

R T =
¥ 4 ] /.\ »

UNIVEIZUGA D AL AS

' UV

T Bt m UNIVERSIDAD "l : 5
2 -‘;.-!:,‘;"T,‘,' I..'I,\-'.r?._'_‘ll_’m ALAS PERUANAS 2% [o1 20 ‘:l..
(22orfps FILIAL JULIACA ) oeos

AE v 1O _ /
053 - 0042667,

SOLICITO § EALEDICIGM... DE.. BESOAON
DIRECTIOR L ALESREA

FIIUAYNAS

SENOR :
DIRECTIORA.... DE .. LAEMMELA.. LROLEIANAY.. DE..EATOMAISS (A
Condofl) CALAPUTA MARISCL Ayrely
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES
/
Documento de Identidad: . 13S3332 5 ... Carrera Profesional: EAaTQMATL0GIA
(DNI, L.M Boleta)
Cédigo: ..2NI2A4. 93\ .. Ciclo: Turno:
Teléfono: .9.232608.9.5 E-mail: _..Q.mcs).y.maqk&ls«@.-,e.mm\;_&nm--

Ante Ud. con el debido respeto me presento y expongo:

__.D.u“:.,.._.le.ni.c_m\a_._..s.m-.,.nsas‘hl.&s.s\ de P:}ecw\.m la

t.esls Pcuo. Pn(\m 'xuslu\{m' L0 aus . tombicn
5 Y0 Teaul-.i'\o mm: Im?ou 'L Ao

Quon Q Ca o 1) Alqno. l")uu Son.o.

4
Qlceder [, s ¥ | f)e icion

Agradeciendo anticipadamente su atencidn, quedo de Usted.
Atentamente,

HEK

Sulines, 2D g ENEE D el 2020

Adjunto:

b N

JULIACA: Huayna Capace N* 124 Juliaca - San Roman - Puno. Teléfono: (051) 322-814
LIMA: Av, San Felipe N* 1109 - Jesiis Maria, Lima - Perd. Teléfono: 266-0195, 470-0953 Fax: 470-9838
Website: http://www.uap.edupe E-mall: webmaster@uap.edu.pe
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ANEXO N° 3: Consentimiento Informado

UNIVYERSIDAD
ALAS PERUANAS

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Padre de F

amilia, es grato dingirme a usted para saludarle cordialrmarnta /2
la vez wmformarie que se realizara un Trabajo de Investigacion ttulado RELACION

DE ANSIEDAD Y EL NIVEL SOCIODEMOGRAFICO EN NIFIOS DE 6 4

10 ANOS DE LA CLINICA ESTOMATOLOGICA-UNIVERSIDAD ALAS
PERUANAS JULIACA 2020° Por tal motivo, solicito su autorizacisn para pods

conocer algunos datos de su hijo{a). los cuales se obtendran mediante un cues

narnA
oNang

ya que seran efectuados en la misma clinica estomatolégica y no conlieva ningun

riesgo para la salud ni se comprometera a gastos. En el caso de que usted cons

ena

permitir la participacion de su nifo(a), por favor llene los siquientes datos y firm
sigyente auto\facmn

vo. Moiges QUHU\O : C‘]Q ZUQPO:‘
tutor del niho(a)..L.‘Qnﬁl.., S‘lm‘ n

2i3

del estudio y permitir que mi hijo(a) también lo haga. Por ello firmo en fecha 3 w2 ne2t

on4bLH I ..

PL pa:r'(e ! maare !
: !mor\'}g Cb ‘C\ . .

estoy dispuesto a participa
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ANEXO N° 4: Instrumento de recoleccién de datos

UNIVYERSIDAD
ALAS PERUANAS

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

TITULO DE LA INVESTIGACION RELACION DE ANSIEDAD Y NIVEL
SOCIODEMOGRAFICO EN NINOS DE 6 A 11 ANOS DE LA CLINICA ESTOMATOLOGICA
DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS JULIACA 2020

Edad del nifio: ..........

Sexo del nifio: .........

Numero de familias que viven en tu vivienda:

Uno (), dos (), tres (), cuatro Cinco () seisamas ()
Area de residencia de su familia:

Urbana (), rural ().

Ingreso de la familia:
0a650(),651a930(),931a1150 (), 1150 a mas ().
Grado de instruccion del padre:

Ninguna (), Primaria (), Secundaria ('), Superior ()
Grado de instruccion de la madre:

Ninguna (), Primaria (), Secundaria (), Superior ()

Tipo de familia: Nuclear (), Extendida ( ), Monoparental ( ), Ensamblada

ESCALA DE ANSIEDAD DENTAL

1. Cuando estas en la silla del dentista. ¢ sientes confianza?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

2. Cuando el dentista te va sacar tu diente. ¢ te sientes seguro?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho
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. Cuando vas a visitar al dentista y escuchas el sonido de la pieza de mano.

¢ Te sientes feliz?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

. Cuando el dentista no te dice que haré con tus dientes. ¢te sientes
tranquilo?

a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho

. Site van a colocar una inyeccion en la boca para curarte. ¢ te sientes
calmado?

a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho
. Cuando estés esperando tu turno en la sala de espera. ¢te sientes a
gusto?

a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho

. Cuando visitas al dentista y usa la pieza de mano. ¢te sientes alegre?
a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho

. Cuando te sientas en la silla del dentista y no sabes de lo que esta
pasando en tu boca.
¢ Te sientes bien?

a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho

. Cuando ves que el dentista alista la inyeccion para colocarte. ¢ te sientes
tranquilo?
¢, Como te sientes?

a) No

b) Un poco

c) Bastante

d) Mucho

63



10. Mientras el dentista te esta curando los dientes. ¢te sientes contento?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

11. Cuando el dentista te dice que abras la boca. ¢ sientes miedo?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

12.Cuando el dentista te dice que perderas un diente. ¢te sientes
preocupado?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho
13. Cuando visitas al dentista y escuchas el sonido de la maquina. ¢ te sientes
asustado?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

14.Cuando ves los instrumentos que usa el dentista para curarte. ¢te pones
nervioso?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

15.En el momento que el dentista te tapa los ojos para la inyeccién en boca
¢sientes miedo?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

16. Cuando ya te toca tu turno de curarte los dientes. ¢ te asustas?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho
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17.Cuando visitas al dentista y sabes que te curara con la pieza de mano. ¢te
sientes preocupado?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

18. Cuando te sientas en la silla del dentista y no imaginas lo que pasa en tu
boca.
¢ Tienes miedo?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

19. Cuando estas en la silla del dentista y tus manos empiezan a mojarse
¢ Te sientes nervioso?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

20. Mientras el dentista te cura los dientes. ¢ Tienes ganas de llorar?
a) No
b) Un poco
c) Bastante
d) Mucho

Una vez finalizado el cuestionario se cuantifica la puntuacion obtenida:

Preguntas positivas:
Respuesta a=4 puntos
Respuesta b=3 puntos
Respuesta c=2 puntos
Respuesta d=1 punto

Preguntas negativas:
Respuesta a= 1 punto

Respuesta b= 2 puntos
Respuesta c= 3 puntos
Respuesta d= 4 puntos

Valoracion del grado de ansiedad:
Menos de 20 puntos. Sin ansiedad
Entre 21-27 puntos.  Ansiedad leve
Entre 28-37 puntos.  Ansiedad moderada
A partir de 38 puntos. Ansiedad severa
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Valoracion del grado de veracidad:

Esta escala se evallia con un numero calificativo que se le asignara si no
coincide sera 0. En este caso se aceptara solo 5 incoincidencias caso
contrario sera anulada.

CLAVE DE CALIFICACION

NO | UN [BASTANTE | MUCHO | INCOINCIDENCIAS | TOTAL
POCO
1| 4 3 2 1
2 | 4 3 2 1
3| 4 3 2 1
4 | 4 3 2 1
5 | 4 3 2 1
6 | 4 3 2 1
7| 4 3 2 1
8 | 4 3 2 1
9 | 4 3 2 1
0] 4 3 2 1
NO | UN [BASTANTE | MUCHO [ INCOINCIDENCIAS | TOTAL
POCO
11 [ 1 2 3 4
12 [ 1 2 3 4
13 1 2 3 4
14 [ 1 2 3 4
15 [ 1 2 3 4
16 | 1 2 3 4
17 [ 1 2 3 4
18 [ 1 2 3 4
19 1 2 3 4
20 | 1 2 3 4
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Anexo N° 5: Validacién del instrumento

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
INFORME SOBRE JUICIO DE EXPERTO DEL INTRUMENTO DE MEDICION

). DATOS GENERALES:

11 APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL EXPERTO
1.2, INSTITUCION DONDE LABORA

1 3 INSTRUMENTO MOTIVO BE EVALUACION
1 4 AUTOR DEL INSTRUMENTO

Il. ASPECTOS DE VALIDAClON

arr v

VitANVEVA ALvARO  pAYsHA  SHARON
UNIVERSIDAD  ALAS PERVANAS.

ESCALA De AnsIsDAD DENTAL
MARIsOL  comport

ACEPTABLE

CRITERIOS INDICADORES
100
1 CLARIDAD Esta formulago con lenguaje agrepiaco
7 QBJETIVIDAD £5ta a0ecuado 3 135 layes y prNCpIos cankiicos =}

3 ACTUALIZACION

5 SUFICIENCIA

4 ORGANIZ_ACOON [ Exste una organizacior logiea

‘Comprende aspectos cuaritatives y cuablatvos

Esta adecusco a los obyetives y 135 necesiwsades
realgs de i3 investigaudn, |

bl

G INTENCIONALIDAD
7 CONSISTENCIA

B8 COHERENCIA
|

9 METODOLOGIA
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UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

INFORME SOBRE JUICIO DE EXPERTO DEL INTRUMENTO DE MEDICION

I, DATOS GENERALES:

11 APELUDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO
12 INSTITUCION DONDE LABORA

13 INSTRUMENTO MOTIVO DE EVALUACION |
1.4 AUTOR DEL INSTRUMENTO

MONTES ZAIRA , KARELIA UDALDINA
CONSULTA  PARTICULAR

1. ASPECTOS DE VALIDACION:
CRITERIOS INDICADORES INACEPTABLE Il::?:'unti ACEPTARLE
20| a5/ 50| 551 60| 65| 70| 75! 80 |85|00| 85| 100
7 CLARIDAD Esta formulado con languaje apropado X
7 OBJETIADAD | Esid adecuado a 15 leyes y princpics cientificos 1 =~ x" =
T ACTUALIZACION | E51a adecuado 8 Ios objelivos y 1as necesidades i
reales de 13 nvestigacon X |
% ORGANIZACION | Existe una organizacion 1gica ' - S iy [ AT S R i X BEE
5 SUFICIENCIA | Comprende 3specios  cuantilalvos y Cuaka 1 o = ;(
6 INTENCIONALIDAD | Esla 00 para val las va de las
hipdlesss X
- CONGISTENGIA ~ | Se respaida en luncamenies iecnicos yo | =g} B st -
ciemificos \ X |
8 COWERENCIA Exisle cohetenca enle las P objetwes 1
po bles O s adicadores con
los ems x
o METODOLOGIA ~ |La csiraléga responde 2 una molodologia y diseno B2 ] o
aplicados para logras 1as hipdtesis X
i X L% ~ I OO PR S 5 i BIEERY B B
0 PERTINENGIA | El instumenio muestra 13 telacion entre [0S
componentes de 13 iInvestigacica y su agecuacion l ’(
al método cienhfica !
1I1. OPINION DE APLICABILIDAD
a Elinstrumento cumple con los requIsitos para su aplicacion
b Elinstrumento no cumple con I0s requisitos para su aplicacion I:l
IV. PROMEDIO DE VALORACION q l.{ . 5
02/20 297322319... FIRMADEL EXPERTO: !
rEcHA: 19/92/2020. oni: A2 TESS A :
@Kueﬂa u.M Zair
c.Psp 12621
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UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

INFORME SOBRE JUICIO DE EXPERTO DEL INTRUMENTO DE MEDICION

|. DATOS GENERALES:
11 APELLIDOS Y NOMARES DELEXPERTD <D+ (L « Espol Rids O¢ Qe

12 INSTITUCION DONDE LABORA O, _b.p . Bu DL JOU SEn
13 INSTRUMENTOMOTIVO DE EvaLuacion - PROYECTD  OeTmvesTi SACIO ~
14 AUTOR DEL INSTRUMENTO Y BDRisSOL QOMNOD R—l ChL N’U,)ﬁ

II. ASPECTOS DE VALIDACION:

R e ————

]
CRITERIOS I | INACEPTABLE MINIMAMENTE | ACEPTABLE
OO ‘ ACEPTADLE
. | +0] 45| 50| 55| s0[s| 70| 75, 80 |as|20|os] 100
1 CLARIDAD Esta formutada con lenguaje aprepado F 1 T )( 1
2 OBJETIVIDAD | Etia adecuado a 1as leyes y pincacs centicss | 'm -t | ¢ +
POS—— } | |
3 ACTUALIZACION | Eia acecuado a Ios 50ives y 1as reces:dases |
reales ge 13 nvestigacon ! | )(
4 ORGANIZAGIGN | Existe una arganeacon logca = S B B ] I )—< T
) ]
5 SUMICIENGIA Comprense a8pec1os Luat1atves y cud 1atncs 1% § e . ] ¥ =
- —— - — —— - —— e
G INTENCIONALIDAD | E413 atecusso para valocrar 1as varaties ce s I |
potess [ | )<
7 CONSISTENCIA Se  1espaldd N tundamerfds  MRCTS 3D [
Clontifcos | | | x
0 COHERENCIA [ it cohmenpy entre 104 §4(8%emas ciirtnds ¢ 11 ! 3
INPOlEss vatabs SmenLies AIIIIES Con { | X
% emy | | !
: s Stewb ! ! A, it 2
0 METODOLOGIA 18 esirategia 1esponde 3 urd metidcioga y Srehd | | |
ApICados paa logian s © pitess {1 ( '
RN i—3—1--  p— -
10 PERUNENCIA El instiumento muestta 13 teqocn ente s | I | y
componenies 06 1 mMesiganon y U ASeTUALTN
al ME10d0 CerAco ‘
- .  TWY ] k-

1il. OPINION DE APLICABILIDAD

a El instrumento cumple con 108 12GQUISI0S £a12 sy aglcatcen
b Elnstrumentd no cumple con [0S 1equisies para su aghcacen S

|V. PROMEDIO DE VALORACION

recha: 2022020 pni: HOSRHES......... FIRMA DEL EXPERTO:



Anexo N°5: Matriz de datos
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Leyenda: 0: Masculino 1: Femenino
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Anexo N° 6: Fotografias

Imagen N2 1: Imagen N° 2:
En la recepcion de la Clinica Estomatologica de la Universidad Alas Peruanas - Filial
Juliaca, con las madres de familia, firmando el consentimiento informado.

Imagen N2 3: Imagen N° 4:
Entrevistando a las madres de los nifios que fueron los pacientes en la clinica
pediatrica, donde ellas informaron acerca del factor demografico y econémico
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Imagen N5y 6:
Entrevistando a los nifios, en el momento de la consulta dental.

Imagen N2 7y 8:
Entrevistando a los nifios pediatricos que esperan atencion odontoldogica.
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