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RESUMEN

La actual ivestigacion tuvo como objetivo determinar si existe modificacién de
hébitos de higiene bucal asociado al uso de mascarillas durante el COVID — 19 en
pacientes atendidos en centros odontologicos particulares de Arequipa — 2021.
Disefiandose un estudio no experimental, descriptivo, transversal, prospectivo y
correlacional cuya muestra fue 384 pacientes de ambos sexos, utilizandose una
encuesta para evaluar el estudio. En los resultados visualizamos un 97,7% hacen
uso frecuente de las mascarillas durante el COVID — 19. Mientras que el 76,3% si
presentan modificacion de héabitos de higiene bucal en el cepillado dental. No
obstante, presentdé un mayor porcentaje de 62,2% que no presentan modificacién
de habitos de higiene bucal en el uso de enjuague bucal y también present6 un
mayor porcentaje de 63,8% que si presentan modificacion de habitos de higiene
bucal en el uso de hilo dental. Seguidamente observamos que presenté un mayor
porcentaje de 84,4% que si presentan modificacion de habitos de higiene bucal. En
referencia a la modificacion de la frecuencia del cepillado dental observamos que
presenta relacion estadisticamente significativa con el uso de mascarillas durante
el COVID - 19 (p <0,05). En referencia a la modificacion de la frecuencia del
enjuague bucal observamos que exhibe relacién estadisticamente significativa con
el uso de mascarillas durante el COVID — 19 (p <0,05). En referencia a la
modificacion de la frecuencia de hilo dental observamos que exhibe relacién
estadisticamente significativa con el uso de mascarillas durante el COVID — 19 (p
<0,05). Al aplicar chi cuadrado, a la modificacion de hébitos de higiene bucal y el
uso de mascarillas durante el COVID — 19 encontramos (p <0,05). Concluyendo
gue existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado significativamente al
uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021.

Palabras clave: Higiene bucal, mascarillas, enfermedad de coronavirus — 2019.



ABSTRACT

The objective of the real investigation was to determine if there is a change in oral
hygiene habits associated with the use of masks during COVID - 19 in patients
treated in private dental centers in Arequipa - 2021. Designing a non-experimental,
descriptive, cross-sectional, prospective, and correlational study. whose sample
was 384 patients of both sexes, using a survey to evaluate the study. In the results
we observe that 97.7% make frequent use of masks during COVID-19. While 76.3%
do present changes in oral hygiene habits in tooth brushing. However, it presented
a higher percentage of 62.2% that did not present a change in oral hygiene habits
in the use of mouthwash and presented a higher percentage of 63.8% than if it
presented a change in oral hygiene habits in the use of dental floss. Next, we
observe that it presented a higher percentage of 84.4% than if it presents a change
in oral hygiene habits. In reference to the modification of the frequency of tooth
brushing, we observed that it presents a statistically significant relationship with the
use of masks during COVID-19 (p <0.05). In reference to the modification of the
frequency of mouthwash, we observed that it presents a statistically significant
relationship with the use of masks during COVID-19 (p <0.05). In reference to the
modification of the frequency of dental floss, we observed that it presents a
statistically significant relationship with the use of masks during COVID-19 (p
<0.05). When applying the chi square statistical test, to the main variables that are
the modification of oral hygiene habits and the use of masks during COVID - 19 we
find (p <0.05). Concluding that there is a change in oral hygiene habits significantly
associated with the use of masks during COVID - 19 in patients treated in private
dental centers in Arequipa — 2021.

Keywords: Oral hygiene, masks, coronavirus disease — 2019.
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INTRODUCCION

La enfermedad por coronavirus, 2019 (COVID-19) es la enfermedad respiratoria
emergente que se ha convertido en uno de los principales problemas de salud
publica de este siglo que se avecind en Diciembre del 2019 en Wuhan. El riesgo de
transmision viral se reduce en un 55% mediante el lavado frecuente de manos,
como lo demuestran varios investigadores. Las mascaras juegan un papel
fundamental en la prevencion de la propagacion de epidemias de enfermedades
infecciosas respiratorias, ya que pueden purificar el aire que ingresa a los pulmones
a través de la filtracion. Se demostré que el lavado de manos y el uso de mascaras

son efectivos para bloquear la propagacion viral durante el brote de SARS.

El virus SARS-CoV-2 infecta las células humanas utilizando los receptores ACE2,
gue se encuentran ampliamente distribuidos en las vias respiratorias superiores (de
ahi las lesiones pulmonares que provoca en las personas afectadas) y las células
epiteliales que recubren los conductos de las glandulas salivales, siendo estas las
primeras dianas de infeccién. También pueden estar en la boca, principalmente en
la lengua, que es un gran reservorio de gérmenes virales. Por lo tanto, el cepillado
de dientes, la higiene interproximal y la limpieza de la lengua son fundamentales

para reducir la carga viral en el area bucal.

Ademas, para evitar la contaminacion cruzada, es importante asegurarse de que
los cepillos dentales de la familia no estén en el mismo recipiente. Después de su
uso, los dispositivos de limpieza se contaminan y, si no se desinfectan, pueden ser
un reservorio de microorganismos (incluidas bacterias, virus y hongos) que
mantienen su viabilidad durante un periodo de tiempo significativo, que oscila entre
24 horas y 7 dias. La supervivencia microbiana promueve la reintroduccién de
patégenos potenciales en la cavidad oral o la propagacion a otras personas cuando
los dispositivos de limpieza se almacenan juntos o se comparten. Esto siempre ha
sido una mala idea, pero hoy en dia esta separacion se ha convertido en una
auténtica necesidad, ya que, si somos portadores asintomaticos del virus sin

saberlo y los cepillos se colocan juntos, puede favorecer la contaminacion cruzada.

Xii



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de larealidad problematica

Desde principios de enero de 2020, COVID-19, una nueva enfermedad contagiosa,
ha estado amenazando la salud y el bienestar de los seres humanos en todo el
mundo. La pandemia viral se definid por primera vez en la ciudad china de Wuhan
y pudo propagarse internacionalmente en pocos meses. Esta r4pida transmision de
enfermedades con un nimero creciente de casos infectados y condiciones de salud
criticas asociadas o muertes llevo a una notable ansiedad y panico publicos. Los
primeros estudios que examinaron los impactos psicolégicos inmediatos durante la
primera ola de infeccion por COVID-19 describieron los efectos psicolégicos
moderados o graves del brote en la poblacion general.

No obstante, la ruta de transmision, los tratamientos y los resultados de COVID-19
reciben continuamente mucha atencién de investigacion recientemente. Lo que
esta claro por ahora es que el modo de transmision es a través del contacto y en
forma de gotas, aunque no se ha descartado la transmision por el aire. Por otro
lado, el temor de las personas a COVID-19, debido a su novedosa y rapida
transmision, las hace reacias a ir a lugares publicos, incluidos hospitales médicos

y dentales.

Por lo cual, la propagacién global de COVID-19 a principios de 2020 ha aumentado
significativamente la demanda de mascarillas en todo el mundo. Esto provocé una
escasez de equipo de proteccion personal (EPP) principalmente porque la
poblacibn en general comienza a usar y almacenar EPP, por temor a la
contaminacion sin siguiendo las pautas nacionales. La escasez de América Latina
se ve agravada por una falta fundamental de preparacion y la falta de recursos de
fabricacion para fabricar PPE o ventiladores generando una problemética. Sin
embargo, estos paises estan recibiendo apoyo y ayuda mundial para enfrentar la

pandemia y estos desafios.
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Es por ello por lo que el uso de mascarillas en lugares publicos y espacios
comerciales cerrados es obligatorio en muchos paises. El propésito de usar
mascarillas es reducir la propagacion de gotitas respiratorias que contienen virus,
evitar que las personas infectadas transmitan el virus a otras personas y ofrecer
proteccion a las personas sanas contra este virus. La naturaleza altamente
contagiosa del SARS-CoV2 comunmente por gotas de saliva en la propagacion del
virus hizo que la Asociacion Dental Americana (ADA) sugiriera que los odontélogos
limiten sus intervenciones a tratamientos de emergencia, por lo cual cada individuo

debe cuidar sus costumbres de aseo bucodental en su casa durante la pandemia.

Sin embargo, el uso de las mascarillas trae consigo la dificultad de oler el propio
mal aliento que se ha atribuido con anterioridad a la adaptacion y la habituacion,
aunque esto podria ser cuestionable. La habituacion, o disminucion de la respuesta
conductual, a los olores es creada por la exposicion constante y repetida y varias
caracteristicas psicofisicas, mientras que la adaptacion se relaciona con los
procesos neurales que constituyen esta disminucidn en una respuesta conductual.
Una amplia variedad de factores individuales y las circunstancias especificas de
exposicion dan como resultado una amplia variabilidad en el umbral de percepcion
e identificacion del olor por parte de un individuo determinado generando una

problematica en la sociedad.

La pandemia en todas las regiones de nuestro pais sobre todo en Arequipa donde
los pacientes con COVID — 19 se incrementando de manera exponencial durante
la primera ola, ha sensibilizado a las comunidades sanitarias sobre el peligro de la
transmision ocupacional del virus y esto ha provocado un cambio de cuidados
desde medidas de bioseguridad hasta en los habitos de higiene y uso frecuente de
mascarilla, el tema se ha convertido en una de las principales preocupaciones de
los odontdlogos. Aun asi, la infeccion cruzada sigue siendo un riesgo para los
profesionales y los pacientes y probablemente ocurre con mas frecuencia de lo que
informa la literatura, en parte debido al largo periodo de incubacion de la
enfermedad y también al gran nimero y variedad de contactos adicionales en el

consultorio.
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Sin embargo, las mascarillas al ser barreras fisicas, baratas y eficientes para reducir
la transmisién a corta distancia son métodos directos o indirectos, pero cuando este
método favorece al descuido de los habitos ocurre un posible riesgo que debe ser
considerada en el contexto de la epidemiologia local. Frente a lo explicado se
determind si existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos
particulares de Arequipa — 2021.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema principal

¢ Existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso de mascarillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos
particulares de Arequipa - 2021?

1.2.2. Problemas especificos

¢,Cual es la frecuencia del uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes

atendidos en centros odontoldgicos particulares de Arequipa - 20217?

¢ Existe modificacion de la frecuencia de cepillado dental asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontoldgicos

particulares de Arequipa - 20217

¢Existe modificacion de la frecuencia del enguaje bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos

particulares de Arequipa - 20217

¢ Existe modificacion de la frecuencia de hilo dental asociado al uso de mascatrillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontoldgicos

particulares de Arequipa - 2021?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo Principal

Determinar si existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos
particulares de Arequipa — 2021.

15



1.3.2. Objetivos especificos

Determinar la frecuencia del uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes

atendidos en centros odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021.

Determinar si existe modificacion de la frecuencia de cepillado dental asociado al
uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros

odontologicos particulares de Arequipa — 2021.

Determinar si existe modificacion de la frecuencia del enguaje bucal asociado al
uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros

odontologicos particulares de Arequipa — 2021.

Determinar si existe modificacion de la frecuencia de hilo dental asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontoldgicos

particulares de Arequipa — 2021.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Importancia de la investigacion

Tedrica, basada en conceptos actualizados de investigaciones donde estuvo
fundamentado cientificamente las bases tedricas del estudio donde fortalecieron los
conocimientos, por lo cual se tuvo unna idénea prespectiva de como se modificaron
los habitos de higien por la pandemia del COVID — 19 y como se relaciona con el

uso de la mascarilla.

Préactica, porque identificé como la frecuencia del uso de mascarillas influye en la

modificacion de habitos de salud bucal durante la pandemia del COVID — 19.

Metodoldgica, porque se usé un instrumento adaptado para evaluar como se
modifican las costumbres de aseo oral y uso de las mascarillas en nuestro pais

durante la pandemia.

Social, porque fomentd aportes del rubro odontolégico y estudiantes y egresados
de estomatologia, concientizando a sus pacientes y los ciudadanos en general a

mantener sus habitos de higiene oral durante la pandemia.

16



1.4.2. Viabilidad de la investigacién

El presente estudio tuvo viabilidad financiera y disponibilidad y acceso a

informacién que permiti6é una clara comprension de las variables estudiadas
1.5. Limitaciones de estudio

Acceso a los sujetos de estudios para recopilar datos debido a los tiempos

pandémicos, por lo cual se emple6 medios virtuales para estos fines.

17



CAPITULO I

MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.2. Antecedentes internacionales

Pinzan C, Salvatore K. et al (2021) Brasil; efectu6 unn articulo cuyo propésito fue
evaluar como las mascarillas faciales impactaron en los habitos de higiene bucal;
la autopercepcion de las condiciones orales; las razones para buscar tratamiento
dental; y las preocupaciones estéticas. La metodologia fue descriptiva y transversal
con 1346 participantes. Exhibiendo resultados donde el uso de mascaras, la
frecuencia de cepillado de dientes disminuyé significativamente, y las personas
estan significativamente menos preocupadas por la higiene bucal. EI nimero de
sujetos que informaron tener halitosis aumento significativamente y esto se asocio
con una disminucién en la frecuencia de cepillado dental. Las mayores quejas de
los sujetos fueron el color y la alineacion de los dientes. La prevalencia del bruxismo
aumento significativamente. En general, el 94,1% consider6 que la estética es
importante para buscar atencion dental incluso con el uso de méscaras, y el 84,2%
mantiene la atencion dental periddica habitual. Las personas estan
significativamente menos preocupadas por su sonrisa y estética dental con el uso
de mascaras. Concluyendo que el uso de mascarilla facial, las personas deben
estar motivadas para mantener los habitos de higiene bucal. Algunos encuestados
buscaran atencién dental solo cuando las mascaras ya no fueran necesarias, por
lo que los dentistas deben ser conscientes de una reduccion en el volumen de

pacientes.!

Faria F, Oliveira F, Godinho A (2021) Brasil; realiz6 un estudio cuyo objetivo fue
evaluar la autopercepciéon del olor del aliento (SPBO) y las costumbres de aseo
bucodental durante el uso de mascarillas durante la pandemia de COVID-19. La
metodologia fue transversal incluyéo a 4.647 personas que respondieron a un
cuestionario estructurado que contenia variables demograficas, médicas y dentales
y el olor del aliento autopercibido. Los resultados 1.572 personas informaron

cambios en el olor del aliento autopercibidos y estos se asociaron con el

18



tabaquismo, las condiciones sistémicas, la boca seca, el recubrimiento de la lengua,
el periodo de uso de mascaras faciales y su interaccién con la idea previa de tener
mal aliento. De manera similar, 645 personas comenzaron a considerar tener mal
aliento. Esto se asoci6 con la interaccion entre familiares / amigos anteriores que
dicen tener mal aliento y un periodo de uso de mascaras faciales. Los cambios en
los habitos de higiene oralse asociaron fuertemente con cambios en el olor del
aliento y comenzaron a considerar tener mal aliento. Concluyendo que los cambios
en el olor del aliento de uno se asociaron con el uso de mascaras faciales y fue

significativo para los cambios en los habitos de higiene oral.?

Gonzélez M, Abril E. (2021) Colombia; Realiz6 un estudio cuyo objetivo fue
determinar los conocimientos, actitudes y practicas de costumbres de aseo oral
entre las dos comunidades investigadas previamente y transcurrida los tiempos
pandémicos. La metodologia fue tipo descriptivo de corte transversal. Con 130
jvenes adultos, 57 estudiantes de odontologa de la UAN sede Villavicencio/Meta y
73 jvenes soldados. En los resultados asando en niveles altos de informaciones
con 11% previos con 6% durante, en prcticas, con 6,8% en nivel alto a un 0,0%,
ademis de incrementar el nivel bajo de un 49,3% antes de pandemia a un 82,2%
transcurrido la pandemia y en actitudes pasando por 8,2% de soldados con nivel
alto previos a la pandemia con 0,0% durante pandemia provocado por el COVID-
19; sin embargo en las actitudes un grupo poblacional de soldados pas! de un
20,%% de soldados con nivel bajo previos a la pandemia con 1,4% transcurrido la
pandemia. Concluyendo que EIl nivel de conocimientos, actitudes y practicas en
referencia a costumbres de aseo bucodental de los jvenes soldados colaboradores

desmejoro represenntativamente en tiempos pandémicos.?

2.1.2. Antecedentes nacionales

Hurtado R. (2021) Lima; realiz6 una tesis cuyo objetivo fue corroborar la
correlacion de los constituyentes sociodemograficos con la aplicacion apropiada de
las mascarillas y alejamiento social adecuado para impedir la infeccion del SARS-
CoV-2 en los individuos que concurren el mercado n.° 2 de Surquillo (Lima,
Peru). La metodologia fue observacional, descriptivo, transversal y prospectivo

comunitario, con 385 sujetos que concurrieron al mercado de Surquillo. En
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los resultados el 48,80 % de los colaboradores fueron hombres. El 48,80 % exhibian
mascarilla en 6ptimas condiciones. El 32,20 % cubria nariz y boca. La mascarilla
de algoddn fue mayormente empleada: 35,10% de los colaboradores (n = 135). El
70,00 % opind que el alejamiento debe ser de 1,5 m. Transcurrida la visualizacion,
el 94 % preservo un espacio minimo de 1,5 m. Subsistié una relacion representativa
entre el grado educativo superior y la aplicacion apropiada de la mascarilla con p <
0,00, pero no para el distanciamiento social. Concluyendo que subsiste una
correlacién representativa entre grado educativo y la aplicacion apropiada de la

mascarilla.*

Argota G. et al. (2021) Ica; realiz6 un estudio cuyo objetivo fue definir la bioética
social transcurrida los tiempos pandémicos y su empleo o retiro de las mascarillas
posterior a vacunarse. La metodologia fue transversal con 97 personas. En los
resultados al correlacionar entre emplear y quitar la mascarilla por sexo abarco a:
hombres (si = 24; no = 21), mujeres (si = 35; no = 17) donde en ambos sexos refirio,
gue emplear la mascarilla es la preferencia. La proporcionalidad para ambos sexos
fue: hombres = 1,1 y mujeres = 2,1. Concluyendo que el vacunarse, no sustenta
guitarse la mascarilla y se visualizd6 desde la predileccion mayor para emplearlo
como medio de resguardo en varones y mujeres desde 45 hasta 65 afios lo cual

exhibidé, una bioética social para resguardar el bienestar humano.®
2.2. . Bases teoricas
2.2.1. Salud bucal

Es el estatus de entera armonia fsica, mental y social y no exclusivamente la

ausencia de los padecimientos.®
Mantenimiento de la salud bucal

Esta referido a los programas preventivos basandosé en excluir mecanicamente el
biofilm dental ya sea por profilaxis o cepillado dental subseguido de un examen

clnico intraoral detallado.®

Factores de riesgo
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Son las exhibiciones de un sujeto que acrecenta la posibilidad de provocar

padecimientos bucodentarios.’

Contexto ambiental; apreciandose como visitas recurrentes al dentista, los niveles

educativos, sociales, culturales, econémico de las personas.’

Estilos de vida; costumbres para adquirir habitos de aseo y nutricionales

apropiados.’
Factores hereditarios anatomia dental, sistema inmunitario.’

2.2.2. Modificacion de habitos de higiene oral

Comprende una serie de procesos que preserva aseados y saludables nuestras

encias, dientes, lengua y boca.?

Cepillado dental
El cepillado garantiza la eliminacion de la placa, que es la razon principal de
lesiones cariosas y padecimiento de encias; también detiene la acumulacion de

cualquier formacion de placa.®

Asegurese de buscar un cepillo de dientes de cerdas suaves y que la formay el

tamario de su cepillo de dientes se ajusten facilmente a su boca.®
Es una buena practica cambiar el cepillo de dientes cada 3 o0 4 meses.®

Al igual que tratar de cepillarse el cabello con un cepillo que no tiene las cerdas

adecuadas, un cepillo de dientes desgastado es igualmente ineficiente.®
Pasta dental

La pasta de dientes es una sustancia de tipo gel o pasta que se aplica a un cepillo
de dientes para limpiar los dientes. Esta sustancia principalmente blanca elimina

las particulas de comida y la placa de los dientes y también previene el mal aliento.!
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La pasta de dientes que use debe ser una pasta de dientes aceptada por la ADA.
Esto es importante para garantizar que la pasta de dientes tenga la cantidad
correcta de fltor.1?

Enjuague oral

Elemento antiséptico que nos favorece en el aseo bucodental cotidiana.®
Clorhexidina

Es un antiséptico amplio y es el constituyente mas efectivo. Minimiza el biofiim y la
gingivitis bordeando el 60%. Se exhibe de tres modos: digluconato, acetato e
hidrocloruro, la totalidad de elementos aplican el digluconato en proporciones el
20% 0 12%.13

Hilo dental

La aplicacion del hilo dental es tan fundamental como el empleo del cepillo. Avala

eliminar residuos que el cepillado no quita.'*

Se agarra alrededor de 30-45 cm de hilo y enrollarlo en los dedos medio de las
manos, dejando libre préximo a 20 cm. Se atraviesa el hilo por los pulgares e

ndices, preservandose tensos de 3 a 4 cm. 4
2.2.3. Mascarillas

Dispositivo disefiado para cuidar la mucosa de la cavidad oral y nariz contra la
ingesta o inhalacion de microorganismos presentes en los aerosoles, el aire y

contra la salpicadura de saliva y sangre.!®
Clases de mascarillas

Se hallan diversas clases de mascarillas que se administran por normativas de

empleo especifico. Son categorizadas en.16

Mascarillas caseras
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De elaboracion propia habitualmente de tela o otros elementos no particulares para

el resguardo respiratorio, que no rigen ciertas normativas.6

Mascarillas quirargicas

Ha sido cotidianamente aplicada para favorecer a minimizar las infecciones
generadas por contaminantes patégenos que ostentan ser exhalados

involuntariamente por el personal sanitario.!’

Referente al empleo por la comunidad transcurrida la crisis de COVID-19, la OMS

no aconseja emplearlas, y refiere la falsa sensacién de confianza.®

Mascarillas autofiltrantes o respiradores
Los protectores respiratorios de particulas han sido creados para resguardas las

vias respiratorias del profesional sanitario.*®

La norma europea para equipos de proteccion respiratoria  UNE-EN
149:2001+A1:2010 categoriza los respiradores en Filtering Face Piece (FFP) como
FFP1, FFP2 y FFP3, dependiendo de la penetracién de su filtro y de la fuga total

gue se genera hacia su interior.19.20.2

Respiradores: diferenciandose las mascarillas quirrgicas, exhiben elevado nivel
de filtracin, con la habilidad de filtrar partculas inferiores a 0.075 micrmetros.2223

Respiradores con valvula: respiradores que exhiben una o diversas vivulas de

exhalacin.?*
En referencia a las actividades puede resumirse de la siguiente forma:

Aplicacién hospitalaria: todos aquellos individuos que trabajen en una unidad de

atencin medica, sin importar las labores ejecutadas.?>26

En intervenciones que provocan aerosoles, la recomendacin es la aplicacion de
respiradores (N95, FFP2 o FFP3 o equivalente).?526
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Aplicacion en la comunidad: se han aplicado recomendaciones sobre la
aplicacién de mascarillas en la sociedad de diversas naciones con el propésito de
reducir la difusion de SARS-CoV-2.2526

Manejo de las mascarillas

En referencia a las mascarillas, cualquiera sea su clase, es primordial que se
empleen, preserveen, aseen y eliminen de modo apropiado, a fin de resguardar la

efectividad elevada probable y impide un incremento del peligro de transmisiin.?’
Recomendamos asear las manos previos a colocarse la mascarilla.?®

Verifica que la mascarilla no est dafiada.?®

Emplee la mascarilla con cuidado y asegrese de que recubra la boca y la nariz.?8
Procure no tocar la mascarilla mientras se le aplique.?®

Retire la mascarilla de modo apropiado.?®

En referencia la mascarilla se humedezca, reemplicela por una nueva, limpia y

seca.?®
Higienice sus manos inmediatamente despuss de desechar la mascarilla.?® No reutilice
una mascarilla de una sola aplicacién.?®

Elimine las mascarillas de un solo empleo posterior de cada aplicacion y deshigase de

ellas de modo apropiado inmediatamente posterior a quitrselas.?°

No se quite la mascarilla para hablar.?®

No comparta su mascarilla con otras personas.?®

Asear las mascarillas de tela con jabin o detergente y con agua caliente.?®

Posibles beneficios y perjuicios
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Los posibles beneficios la aplicacion de mascarillas por parte de individuos

saludables del pblico en general abarcando:

Difusién minimizada de gotculas respiratorias portadoras de partculas virales

infecciosas, en especial de sujetos infectados presintomiticos.3°

Probabilidad minimizada de estigmatizaciin y superior aceptacin del empleo de

mascarillas.3?

Prevenir la difusion de otros padecimientos respiratorios, entre ellas la tuberculosis

y la gripe.®?

Los posibles perjuicios procedentes del empleo de mascarillas por parte de sujetos

sanos del pblico en general incluyen:

Cefalea y/o obstruccién para respirar.3334

2.2.4. Impacto de la pandemia COVID - 19

La enfermedad por coronavirus 2019, también llamada COVID-19, es la dltima
enfermedad infecciosa que crece velozmente en todas las naciones. COVID-19
presenta como constituyente etiologico el coronavirus 2 del sindrome respiratorio
agudo severo (SARS-CoV-2).%°

Caracteristicas estructurales del SARS COV 2
Estos virus tienen un tamafio de 118 a 136 nm y suelen observarse

microscépicamente en su forma esférica.®

Ciclo de replicaciéon de los coronavirus

Adsorcion irreversible
Penetracion
Decapsidacion
Sintesis y replicacion

Ensamblamiento: (capside + material genético)

o g bk w NP

Liberacion.3”

Sintomas
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Fiebre, tos seca y mialgia. Notablemente, 80% de estos pacientes exhiben solo
sintomas leves que se asemejan a hallazgos semejantes a los de alergias
estacionales, lo que puede conllevar a un incremento en la cifra de casos no

diagnosticados.38
Vias de transmision

Las infecciones por SARS-CoV-2 cotidianamente se difunden por medio de gotitas
respiratorias o por proximidad.3®

Diagnostico

Microbiologia

El diagnéstico molecular basado en técnicas de RT-PCR.39
Radiologia

Exhiben apreciarse variaciones en las imagenes difusas.3®
Laboratorio

En lo que referente al contexto analitico, son caracteristicos el incremento de

proteina C reactiva (PCR), con procalcitonina normal, y linfopenia (< 1.100 cil/yl).3®
Prevencion

En asociativa a la prevencion universal, importante porque, no subsiste una vacuna
para impedir esta cepa del coronavirus. La OMS, recomienda estas medidas

incluyen:

El lavado de manos es clave para la prevencion.*°

Frenar tocarse con las manos sin asearse, 0jos, nariz y boca.*°
Frenar la proximidad con sujetos enfermos.*°

Los objetos y superficies que se tocan cotidianamente, aseando y desinfectando.*°
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2.3. Definicién de términos béasicos

Salud oral: Es el estatus de entero comodidad fsico, mental y social y no

unicamente la privacion del padecimiento.®

COVID - 19: Enfermedad infecciosa que tiene como agente etiologico el

coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2).%°

Mascarillas: Dispositivo disefiado para cuidar la mucosa de la cavidad oral y nariz
contra la ingesta o inhalacion de microorganismos presentes en los aerosoles, el

aire y contra la salpicadura de saliva y sangre.*®

Modificacién de habitos de higiene oral: Comprende una serie de modificaciones
en los procesos que preservan limpios y saludables nuestras encias, dientes,

lengua y la boca en general.®

Cepillado dental: Son técnicas bucales que ayuda a eliminar la pelicula

bacteropatogena de los dientes.?

Pasta dental: Es una crema con el objetivo de favorecer la remocién de la placa

bacteriana.t

Enjuague oral: El enjuague oral es un producto antiséptico que nos ayuda en la

higiene oral diaria.*?
Hilo dental: Elemento fundamental como el empleo del cepillo.*

Medidas preventivas: Son aquellas que sirvan para proteger de forma eficaz la

salud de enfermedades infecciosas.3?

Respiradores: a diferencia de las mascarillas quirrgicas, exhiben elevado nivel

de filtraciin, con la habilidad de filtrar partculas inferiores a 0.075 micrmetros.2223
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CAPITULO Il
HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION
3.1 Formulacién de hipotesis principal y derivadas
3.1.1 Hipétesis principal

La modificacion de habitos de higiene bucal esta asociado estadisticamente
significativa al uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos

en centros odontolégicos particulares de Arequipa — 2021.

3.2 Variables, definiciones conceptuales
V1: Modificacion de habitos de higiene bucal

Definicion conceptual: Es la variacién de una serie de procesos que preservan

limpios y saludables nuestras encias, dientes, lengua y la boca en general.?®

V2: Uso de mascarillas

Definicién conceptual: Es el uso de dispositivos disefiados para cuidar la mucosa
de la cavidad oral y nariz contra la ingesta o inhalacibn de microorganismos

presentes en los aerosoles, el aire y contra la salpicadura de saliva y sangre.®
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Operacionalizacion de variables

Variables Dimensiones Indicadores Escala de mediciones Valores
Si: 1
V1: Modificacion de Cepillado dental Cualitativa
hébitos de higiene Encuesta virtual
bucal Enguaje bucal Ordinal No: 2
Hilo dental
Si: 1
Frecuencia del uso de Cualitativa
V2: Uso de mascarilla durante el Encuesta virtual
mascarillas COVID - 19 Ordinal No: 2

29



CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1. Disefio metodoldgico

La investigacion descriptiva que describié una poblacion, situacion o fenémeno que
se estuvo estudiando.4

Es no experimental porque aquella que carece de la manipulacion de una variable
independiente, el control de variables extrafias a través de la asignacion aleatoria,

0 ambos.*!

Fue prospectivo porque se refiere a un diseiio de estudio en el que la
documentacion de la presencia o ausencia de una exposicion de interés se
documenta en un periodo de tiempo anterior al inicio de la condicion que se

estudia.*!

Fue transversal, porgue recopilé datos de muchas personas diferentes en un solo

momento.4!

Segun los niveles de investigacion fue correlacional porque revel6 los grados de
fuerza con que se correlaciona las variables.*

4.2. . Disefio
muestral Poblacién

La poblacién estuvo conformada por pacientes atendidos en centros odontolégicos

particulares de Arequipa — 2021.
Muestra

=za P*4

d2

Donde:

n = Tamafio muestral

Z = Nivel de confianza 95% -> Z=1.96

p = Probabilidad de éxito (0.5)

g = Probabilidad en contra 1-p (en este caso 1 - 0.5 =0,5)
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d = Error (5%)

2
_1.96 x0.5%0.5
0.052

n=384

La muestra estuvo conformada por 384 cirujanos dentistas del distrito de Arequipa
—2021.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

Pacientes atendidos en centros odontoldgicos particulares de Arequipa en el afio
2021.

Pacientes de ambos sexos.

Pacientes mayores de 18 y menores de 50 afios de edad.

Pacientes que aprobaron mediante un consentimiento informado.

Criterios de exclusién:

Pacientes con enfermedades neurolégicas que le impidan completar la encuesta.
Pacientes menores de edad.

4.3 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos

A. Técnica de recoleccion de datos

La técnica a ejecutar fue encuesta aprobada en otros estudios.?

B. Procedimientos
Se elabor6 un registro virtual en la plataforma de formulario de google donde
registré en la primera fraccion el consentimiento informado y posterior la filiacion

concernientes como sexo, edad, y posterior a ello los cuestionarios del estudio.
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El primer conjunto de preguntas sobre modificar de los habitos de higiene bucal
abarco: frecuencia de cepillado dental, hilo dental y uso de enjuague bucal durante
la pandemia del COVID — 19.2

El segundo conjunto de preguntas del uso de mascarilla en la circunstancia actual
de la pandemia de COVID-19 fueron: ¢Usar una mascarilla ha cambiado tu
percepcion de tu respiracion? 2. Considerando esta nueva situacion, ¢ cree que tuvo

mal aliento? respectivamente?:

La frecuencia del uso fue la siguiente:
Menos de 1 h.?

1-2 h/ diario.?

3-5 h/ diario.?

Mas de 6 h.?

Validaciéon del instrumento

El presente instrumento fue creado por los doctores Faria F, Oliveira F, Godinho A.
et al. de la Universidad Belo horizonte en Brasil en el 2021. Del cual se desarrolld
y aprobdé un cuestionario estructurado en una poblacién piloto antes de su
administracion en este estudio. Las respuestas a esta pregunta duplicada se
analizaron utilizando estadisticas Kappa. El resultado mostr6 un coeficiente de

0,93, lo que indicd un excelente acuerdo.?

4.4. Técnicas estadisticas para el procesamiento de lainformacién

Se ejecutd el programa estadistico SPSS Software v.25.0. tablas y gréaficos de
distribucion de frecuencia y se utiliz6 pruebas no paramétricas como Chi cuadrado

de Pearson para comprobar la hipétesis en diversos grupos de estudio.
4.5. Aspectos éticos

Aplicaron las normativas definidas por cédigo de ética y Deontologia del Colegio

Odontoldgico del Pera.

En contexto a las normativas éticas no se infringié los datos, resguardando la

privacidad de los datos personales.
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Respetandosé el consentimiento informado de los colaboradores donde no abarca

ningun perjuicio.
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CAPITULO V
ANALISIS Y DISCUSION

5.1. Andlisis descriptivo, tablas de frecuencia, graficos, dibujos, fotos, tablas,
etc

Tabla N° 1
Uso de mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros
odontolégicos particulares de Arequipa — 2021

Uso de mascarillas durante el COVID - 19

n %
No 9 2,3
Si 375 97,7
Total 384 100,0
Fuente: Realizada por la

investigadora

Visualizamos un porcentaje superior de 97,7% si hacen el uso de mascarillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontologicos
particulares de Arequipa.

Grafico N° 1

Pacientes atendidos en centros odontoldgicos particulares de Arequipa —
2021, segun sexo

Uso de mascarillas durante el COVID - 19

Si

I-'%

0 50 100 150 200 250 300 350 400
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Tabla N° 2
Modificacion de hébitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021, segun cepillado dental

Cepillado dental

n %
No 91 23,7
Si 293 76,3
Total 384 100,0
Fuente: Realizada por la

investigadora

Visualizamos un porcentaje superior de 76,3% si presentan modificacion de habitos

de higiene bucal en el cepillado dental en pacientes atendidos en centros
odontoldgicos particulares de Arequipa.

Gréafico N° 2
Modificacion de habitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021, segun cepillado dental

Cepillado dental

293
76,3%

Si

91
23,7%

No

0 50 100 150 200 250 300 350
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TablaN°3
Modificacion de hébitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021, segun enjuague bucal

Enjuague bucal

n %
No 239 62,2
Si 145 37,8
Total 384 100,0
_ : : Fuente: Realizada por la
n: Frecuencia absoluta simple investigadora

%: Frecuencia relativa simple

Visualizamos un porcentaje superior de 62,2% no presentan modificacion de
hébitos de higiene bucal en el uso de enjuague bucal en pacientes atendidos en
centros odontolégicos particulares de Arequipa.

Grafico N° 3
Modificacion de habitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021, segun enjuague bucal

Enjuague bucal

145

Si 37,8%

239
62,2%

0 50 100 150 200 250 300
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TablaN° 4
Modificacion de hébitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontologicos particulares de Arequipa — 2021, segun hilo dental

Hilo dental
n %
No 139 36,2
Si 245 63,8
Total 384 100,0
n: Frecuencia absoluta simple Fuente: propia del investigador

%: Frecuencia relativa simple

Visualizamos un porcentaje superior de 63,8% si presentan modificacion de habitos
de higiene bucal en el uso de hilo dental en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa.

Grafico N° 4
Modificacion de habitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros
odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021, segun hilo dental

Hilo dental

245

Si 63,8%

139

No 36,2%

0 50 100 150 200 250 300
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TablaN®5
Modificacion de hébitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021

Modificacion de hébitos de higiene bucal

n %
No 60 15,6
Si 324 84,4
Total 384 100,0
Fuente: Realizada por la

investigadora

Visualizamos un porcentaje superior de 84,4% si presentan modificacion de habitos
de higiene bucal en pacientes atendidos en centros odontolégicos particulares de
Arequipa.

Grafico N°5
Modificacion de habitos de higiene bucal en pacientes atendidos en centros
odontolégicos particulares de Arequipa — 2021

Modificacion de habitos de higiene bucal

324
84,4%
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60

No 15,6%
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5.2 Analisis inferencial, pruebas estadisticas paramétricas, no paramétricas,

de correlacion, de regresion u otras

Tabla N° 6
Modificacion de la frecuencia de cepillado dental asociado al uso de
mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros

odontolégicos particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado valor p

Modificacion de habitos de
higiene bucal (Cepillado dental) -
Uso de mascarillas durante el
COVID - 19
Prueba chi®
Fuente Realizada por la investigadora

9,4102 0,002

En contexto al chi cuadrado, hay asociacién entre la modificacion de la frecuencia
de cepillado dental y el uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes
atendidos en centros odontolégicos particulares de Arequipa — 2021., donde (p
<0,05).
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Grafico N° 6
Modificacion de la frecuencia de cepillado dental asociado al uso de
mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado

flodificacion de h[bitos de higiene bucal
)

2

(Cepillado dental) - Uso de mascarillas
durante el COVID - 19

0.002

-0.0025 -0.002 -0.0015 -0.001 -0.0005 0 0.0005 0.001 0.0015 0.002 0.0025
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Tabla N°7
Modificacion de la frecuencia del enjuague bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado valor p
Modificacion de habitos de
higiene bucal (Er_ljuague bucal) - 55912 0,018
Uso de mascarillas durante el
COVID - 19
Prueba chi?

Fuente Realizada por la investigadora

En contexto al chi cuadrado, hay asociacién entre las variables de estudio entre la
modificacion de la frecuencia del enjuague bucal y el uso de mascarillas durante el
COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos particulares de

Arequipa — 2021., donde (p <0,05).
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Grafico N° 7
Modificacion de la frecuencia del enjuague bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Modificacion de habitos de higiene bucal
(Enjuague bucal) - Uso de mascarillas 0.018
urante el COVID - 19

-0.02 -0.015 -0.01 -0.005 0 0.005 0.01 0.015 0.02
P valor
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Tabla N° 8
Modificacion de la frecuencia de hilo dental asociado al uso de mascarillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontoldgicos

particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado valor p
Modificacion de habitos de
higiene bucal (Hilo dental) - Uso a
de mascarillas durante el COVID 5,229 0,022
-19
Prueba chi?

Fuente Realizada por la investigadora

En contexto a chi cuadrado, hay asociacién entre las variables de estudio entre la
modificacién de la frecuencia de hilo dental y el uso de mascarillas durante el

COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos particulares de

Arequipa — 2021., donde (p <0,05).
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Gréafico N° 8

Modificacion de la frecuencia de hilo dental asociado al uso de mascarillas

durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos

particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Modificacion de habitos de h
(Hilo dental) - Uso de mascar
elCOVID - 19

giene bucal
llas durante

-0.03 -0.02 -0.01 0

P valor

0.01

0.02

0.022
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5.3 Comprobacién de hipoétesis, técnicas estadisticas empleadas

TablaN°9
Comprobacién de modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso
de mascarillas durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros

odontolégicos particulares de Arequipa — 2021

HO: No existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso de
mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos

particulares de Arequipa — 2021.

H1: Existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado al uso de mascarillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontolégicos
particulares de Arequipa — 2021.

Pruebas de chi-cuadrado valor p

Modificacion de habitos de
higiene bucal - Uso de
mascarillas durante el COVID -
19

3,3812 0,048

Prueba chi®
Fuente Realizada por la investigadora

De acuerdo con la prueba de chi cuadrado, hay asociacion entre las variables de
estudio entre la modificacion de habitos de higiene bucal y el uso de mascarillas
durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontologicos

particulares de Arequipa — 2021., donde (p <0,05), si aceptamos H1.
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Gréafico N° 9

Modificacion de hébitos de higiene bucal asociado al uso de mascarillas

durante el COVID - 19 en pacientes atendidos en centros odontoldgicos

particulares de Arequipa — 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Uso de mascarillas durante el

Modificacidn diha'bitos de higiene bucal -
i

COVID - 19 0.048

-0.06 -0.04 -0.02 0 0.02 0.04 0.06

P valor
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5.4. Discusion

En el actual estudio se determino si existe modificacion de habitos de higiene bucal
asociado significativamente al uso de mascarillas durante el COVID — 19 en
pacientes atendidos en centros odontolégicos particulares de Arequipa — 2021.

En nuestro estudio presentd frecuencia del uso de mascarillas y la higiene bucal
sigue siendo importante en la vida de los encuetsados siendo discrepante con los
autores Pinzan C, Salvatore K. et al (2021) Brasil; donde en los resultados con el
uso de mascaras, la frecuencia de cepillado de dientes disminuy6
significativamente, y las personas estan significativamente menos preocupadas por
la higiene bucal.! A su vez discrepa con el autor Argota G. et al. (2021) Ica; donde
en los resultados ambos sexos refirid, que emplear la mascarilla es la preferencia

y no tiene relacion con los habitos de higiene bucal.®

En referencia a los habitos de higiene bucal el 76,3% si presentan modificacién de
habitos de higiene bucal en el cepillado dental discrepando con los autores Pinzan
C, Salvatore K. et al (2021) Brasil; donde el 84,2% mantiene la atencion de higiene
bucal periédicamente.! A su vez discrepa con los autores Gonzéalez M, Abril E.
(2021) Colombia; donde en los resultados el nivel de conocimientos, actitudes y
practicas en referencia a sus costumbres de aseo bucodental de los colaboradores

desmejorando representativamente en tiempos pandémicos de COVID -19.3

En referencia a las variables principales que son la modificacion de habitos de
higiene bucal y el uso de mascarillas durante el COVID — 19 encontramos relacion
significativa siendo semejante a los autores Faria F, Oliveira F, Godinho A (2021)
Brasil; donde los cambios en los habitos de higiene oralse asociaron fuertemente
con el uso de mascarillas repercutiendo en el olor del aliento.? A su vez discrepando
con los autores Pinzan C, Salvatore K. et al (2021) Brasil; donde el uso de
mascarilla facial, no influye para que las personas deben estar motivadas para

mantener los habitos de higiene bucal.t
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En los resultados observamos que un 97,7% hacen uso frecuente de las mascarillas
durante el COVID — 19 diferenciandose con Hurtado R. (2021) Lima; donde en
los resultados el 48,80 % si usaba mascarilla en éptima condicién.*

Al efectuar a prueba estadistica de chi cuadrado, a la modificacién de habitos de
higiene bucal y el uso de mascarillas durante el COVID — 19 encontramos (p <0,05)
discrepando con el autor Hurtado R. (2021) Lima, donde subssitié una correlacion
representativa entre grado educativo superior y la aplicacion apropiada de la

mascarilla con p < 0,00, pero no para el alejamiento social.*
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CONCLUSIONES

Existe modificacion de habitos de higiene bucal asociado significativamente al uso
de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros
odontolégicos particulares de Arequipa — 2021.

Los pacientes hacen uso frecuente de las mascarillas durante el COVID — 19 en
centros odontolégicos particulares de Arequipa — 2021.

Existe modificacion de la frecuencia de cepillado dental asociado significativamente
al uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021.

Existe modificacion de la frecuencia del enguaje bucal asociado significativamente
al uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros
odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021.

Existe modificacion de la frecuencia de hilo dental asociado significativamente al
uso de mascarillas durante el COVID — 19 en pacientes atendidos en centros

odontoldgicos particulares de Arequipa — 2021.
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RECOMENDACIONES

Evaluar la frecuencia del uso de mascarillas en pacientes de diferentes estratos
socioeconémicos para saber que tipo de mascarillas es la mas usada y como

funciona frente al virus COVID — 19.

Analizar los habitos de higiene bucal antes y después de la pandemia del COVID —
19 para comparar la variabilidad de resultados y usarlos como datos estadisticos

para investigaciones proximas.

Realizar charlas a los pacientes para reforzar las medidas preventivas a nivel bucal
para combatir el nuevo brote de enfermedad por coronavirus (COVID-19) para que
puedan ensefar a sus familiares o personas cercanas las normas adecuadas de

higiene bucaf para impedir la propagacién del COVID -19.

Desarrollar intervenciones educativas para reforzar conocimientos, actitudes y
comportamientos hacia la higiene bucal de los pacientes de diferentes edades
porque asi inculcamos hébitos adecuados para una higiene bucal adecuada desde

edades prematuras hasta edades mayores.
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ANEXOS



ANEXO N° 1: Consentimiento Informado

[x] LA UAP
UAP TU ERES PARTE
DEL CAMBIO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Fecha:

Mediante el presente documento, manifiesto que he sido informado por la bachiller
Lacunza Portocarrero Alessandra Rosa de la Escuela Profesional de
Estomatologia, de la Facultad de Medicina Humana y Ciencias de la Salud, de la
Universidad Alas Peruanas, sobre el objetivo del estudio “MODIFICACION DE
HABITOS DE HIGIENE BUCAL ASOCIADO AL USO DE MASCARILLAS
DURANTE EL COVID - 19 EN PACIENTES ATENDIDOS EN CENTROS
ODONTOLOGICOS PARTICULARES DE AREQUIPA - 2021” y ademas me ha
informado sobre la veracidad de mis respuestas y la importancia del tema. Asi
mismo se me informo que mi identidad y sobre el manejo de la informacién obtenida
es con un caracter de confidencialidad y su no uso para otro propésito fuera de este
estudio sin mi consentimiento expreso, asi como de la posibilidad que tengo para
revocar la participacion cuando asi lo decida.

En caso necesite mas informacion, o tenga una duda sobre esta investigacion
puede contactarse por teléfono con la investigadora principal al numero
993153224.

Ante lo explicado, yo, de manera consciente y voluntaria, a continuacion, acpeté en
sefal de conformidad.

Siacepté ()

No acepté ()
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ANEXO N° 2: Ficha de recoleccién de datos

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA'Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

CUESTIONARIO DE IMPACTO DEL COVID 19 EN ODONTOLOGIA

Edad Sexo

A. Modificacion de los habitos de higiene bucal

Cambios en los habitos de higiene bucal

No

Si

Comenzé a usar chicles / tabletas de menta en vez de cepillarse los dientes

No
Si

Aumento la frecuencia de uso de chicles / tabletas de menta en vez de cepillarse

los dientes

No

Si

Aumento de la frecuencia de cepillado de dientes
No

Si

Empezar a utilizar hilo dental

No

Si

Aumento de la frecuencia de uso del hilo dental

No
Si

S7



Empezando a hacer uso de enjuagues bucales
No
Si

Aumento de la frecuencia de uso de enjuagues bucales
No
Si

B. Uso de mascarillas durante el COVID - 19

Periodo de uso de la mascarilla
Menosde 1 h

1-2 h / diario

3-5 h / diario

Mas de 6 h

Interaccion entre el pensamiento previo de tener mal aliento y el periodo de uso de
la mascarilla

Menos de 1 h

1-2h

3-5h

Mas de 6 h

Fuente: Faria F, Oliveira F, Godinho A. et al. Self-perceived and self-reported
breath odour and the wearing of face masks during the COVID-19 pandemic. Oral
Diseases. 2021, 1(1): 1-10.
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ANEXO N° 3: Base de datos

n Sexo Edad 1.Cambiosen 2.Comenz6 at3.Aumenté la 4.Aumento de 5.Empezar au 6.Aumento de 7.Empezando 8.Aumento de 9.Periodo de 10.Interaccién entre el pensamiento previo de tener mal aliento y el periodo de uso de la mascarilla
1 Masculino 29 Si No Si Si Si No Si Si Mésde6h 35h

2 Femenino 20 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
3 Masculino 30 Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Masde6h
4 Femenino 21 Si No Si Si Si No Si No Masde6h  3-5h

5 Femenino 38 Si Si Si No Si Si Si Si Misde6h  Mésde6h
6 Masculino 22 No Si Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
7 Femenino 31 Si No No Si Si No Si No Mésde6h  35h

8 Masculino 23 No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
9 Femenino 32 si No Si No Si Si No No Mésde6h 35h

10 Masculino 24 si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
11 Masculino 33 si Si No Si Si Si No No Misde6h 35h

12 Femenino 25 No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
13 Masculino 39 Si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
14 Masculino 26 No Si No Si No Si No Si Mésde6h 3-5h

15 Femenino 27 si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
16 Femenino 34 Si Si No No Si Si Si Si Masde6 h Maésde6 h
17 Masculino 28 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Masde6h
18 Femenino 35 Si Si No Si No Si No Si Mésde6 h 35h

19 Femenino 20 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
20 Femenino 21 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
21 Femenino 40 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  3-5h

22 Masculino 36 Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
23 Femenino 37 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Mésde6h
24 Femenino 22 Si No No Si Si Si Si Si Mésde6 h 35h

25 Masculino 23 Si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Mésde6h
26 Femenino 29 No No No Si Si No Si Si Mésde6h  35h

27 Femenino 24 si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
28 Masculino 30 si No Si Si No No Si Si Mésde6h  3-5h

29 Masculino 25 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
30 Femenino 26 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
31 Masculino 27 Si No No No Si Si No No Masde6h  Masde6h
32 Masculino 41 No Si Si Si No Si Si Si Masde6h 35h

33 Masculino 28 Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Masde6h
34 Femenino 20 si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
35 Masculino 31 No No No Si No Si Si No Maésde6 h 35h

36 Masculino 32 Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Méasde6h
37 Masculino 33 Si No No Si Si No Si Si Masde6 h Masde6 h
38 Femenino 34 No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
39 Masculino 21 si Si No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h

40 Masculino 22 si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
41 Masculino 22 si No Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
42 Masculino 35 No Si No Si No Si Si No Misde6h 3-5h

43 Femenino 23 si Si Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
44 Femenino 24 No No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
45 Masculino 25 si Si Si No Si Si Si Si Misde6h 35h

46 Femenino 26 No Si No Si No Si No No 3-5h/diario Masde6h
47 Masculino 27 si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
48 Femenino 42 Si No Si No Si Si Si Si Masde6 h 3-55h

49 Masculino 36 No Si No Si No Si No No Masde6 h Maésde6 h
50 Femenino 28 Si No Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h

51 Femenino 37 si No Si Si Si No Si Si Masde6 h 3-5h

52 Femenino 25 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
aa Mascuioe VI o A < e o e o ERT RV I
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54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99
100
101
102
103
104
105
106

Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino

32
31
24
36
21
23
35
24
43
25
34
37
26
28
44
29
27
20
30
21
22
30
23
31
25
45
26
29
24
27
28
30
31
20
46
32
23
39
33
22
34
21
24
35
25
26
36
25
37
38
20
32
21

Si Si Si No Si No Mésde6h  3-5h

Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h

No Si Si No Si No Mésde6h 35h

Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h

Si No Si Si No No Mésde6h  35h

Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mdsde6h

No Si Si Si No No Mésde6 h 35h

Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Masde6h

No Si No Si No Si Mésde6h 35h

Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h

No No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Mésde6h

No Si No Si No Si Masde6 h 3-5h

Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h

Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h

Si No Si No Si No Masde6 h 35h

No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si Si No Si No 3-5h/diario Masde6h

No Si Si Si Si Si Masde6 h 35h

Si No No Si No No 3-5h/diario Masde6h

No Si Si No Si Si Masde6 h 3-55h

Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si No No Si Si Masde6 h 3-5h

No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h

Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Méasde6h

No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h

Si Si No Si Si Si Masde6 h 3-5h

No Si Si No Si Si 3-5h/diario Masde6h

Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h

No Si No Si Si No Masde6 h 3-55h

Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h

No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h

No Si No Si Si No Mésde6 h 3-55h

Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h

No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h

Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h

Si Si Si No Si Si Mésde6h  Masde6h

Si No Si Si Si Si Mésde6h  35h

No Si No Si No No 3-5h/diario Masde6h

Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si No Si Si Si Si Masde6h  35h

No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h

Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h

Si Si Si No Si Si Maisde6h 35h

Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h

No Si No Si No Si 3-5h/diario Masde6h

Si Si Si No Si No Méisde6h  35h

Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h

Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
Si Si w Si Hi Nﬁi ﬂﬁ 6h _35h
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108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150
151
152
153
154
155
156
157
158
159
160

e el

Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino

40 No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h

31 si No Si No Si Si No No Mésde6h  35h

23 Si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h

24 si Si No Si Si Si No No Mésde6h 35h

25 No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

29 si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h

33 No Si No Si No Si No Si Mésde6h 35h

26 Si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h

27 si Si No No Si Si Si Si Mésde6 h Mésde6 h

41 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Masde6h

34 Si Si No Si No Si No Si Mésde6 h 35h

20 Si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h

21 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h

22 si Si Si No Si No Si No Masde6 h 3-55h

42 Si Si No Si No Si No Si Masde6 h Maésde6 h

35 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Mésde6h

36 Si No No Si Si Si Si Si Masde6 h 3-55h

23 Si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Masde6h

43 No No No Si Si No Si Si Masde6 h 35h

24 si Si Si No Si Si No Si Masde6 h Masde6 h

37 Si No Si Si No No Si Si Masde6 h 35h

37 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h

25 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h

26 Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h

44 No Si Si Si No Si Si Si Masde6 h 3-5h

29 Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Masde6h

21 Si Si Si No Si Si No Si Masde6 h Maésde6 h

30 No No No Si No Si Si No Mésde6h 3-5h

45 Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Méasde6h

28 Si No No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

20 No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h

31 Si Si No Si No Si Si No Masde6 h 3-55h

21 Si Si Si Si Si No Si Si Masde6 h Maésde6 h

32 si No Si No Si Si No Si Misde6h  Mésde6h

46 No Si No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h

22 Si Si Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h

33 No No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h

23 Si Si Si No Si Si Si Si Méisde6h 35h

34 No Si No Si No Si No No 3-5h/diario Masde6h

24 Si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Maésde6h

38 Si No Si No Si Si Si Si Mésde6h  35h

35 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h

25 Si No Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h

36 Si No Si Si Si No Si Si Mésde6h  35h

39 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Masde6h

26 Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Masde6h

37 si No Si Si Si No Si No Misde6h 35h

27 si Si Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h

38 No Si Si Si No Si No Si Masde6h  Masde6h

28 Si No No Si Si No Si No Masde6h 35h

30 No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h

39 Si No Si No Si Si No No Mésde6h  3-5h

25 Si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
Si Si W Si Si Si Hﬁ Hi Nﬁi ﬂﬁ 6h _35h
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161
162
163
164
165
166
167
168
169
170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181
182
183
184
185
186
187
188
189
190
191
192
193
194
195
196
197
198
199
200
201
202
203
204
205
206
207
208
209
210
211
212
213
214

Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino

20
31
21
32
38
22
33
39
23
34
25
40
24
35
41
26
36
27
37
42
28
30
20
31
42
21
32
22
41
23
34
24
42
25
36
26
35
43
27
37
28
29
38
20
29
21
39
30
24
29
25
40
26
30

Si Si No Si Si Si No No Masde6h  3-5h
No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
Si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
No Si No Si No Si No Si Méisde6h 3-5h
Si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
Si Si No No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Mésde6h
Si Si No Si No Si No Si Mésde6h 3-5h
Si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
Si Si Si No Si No Si No Mésde6h 3-5h
Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Mésde6h
Si No No Si Si Si Si Si Mésde6h 3-5h
Si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Mésde6h
No No No Si Si No Si Si Mésde6h 35h
Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésdebh
Si No Si Si No No Si Si Mésde6 h 3-5h
No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h
No Si Si Si No Si Si Si Masde6 h 35h
Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
No No No Si No Si Si No Mésde6h 3-5h
Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
Si No No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
Si Si No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h
Si Si Si Si Si No Si Si Masde6h  Maésde6h
Si No Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
No Si No Si No Si Si No Mésde6h 3-5h
Si Si Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
No No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
Si Si Si No Si Si Si Si Mdsde6h  3-5h
No Si No Si No Si No No 3-5h/diario Méasde6h
Si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
Si No Si No Si Si Si Si Masde6h  3-5h
No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
Si No Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h
Si No Si Si Si No Si Si Mésde6h  3-5h
No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
Si No Si Si Si No Si No Misde6h  3-5h
Si Si Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
No Si Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
Si No No Si Si No Si No Mésde6h 3-5h
No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
Si No Si No Si Si No No Mésde6h  35h
Si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
Si Si No Si Si Si No No Masde6h 35h
No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
Si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
No Si No Si No Si No Si Maisde6h _35h
__ __ __ I
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215 Femenino 23 Si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
216 Masculino 31 si Si No No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
217 Femenino 41 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Mésde6h
218 Masculino 20 Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  3-5h
219 Femenino 32 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
220 Masculino 21 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
221 Masculino 22 Si Si Si No Si No Si No Misde6h 35h
222 Masculino 33 si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
223 Femenino 42 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Mésde6h
224 Femenino 23 Si No No Si Si Si Si Si Mésde6h  35h
225 Femenino 34 si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Mésde6h
226 Masculino 24 No No No Si Si No Si Si Mésde6h 3-5h
227 Femenino 43 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
228 Femenino 25 Si No Si Si No No Si Si Mésde6h 3-5h
229 Femenino 35 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésdebh
230 Femenino 44 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
231 Femenino 26 Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h
232 Masculino 36 No Si Si Si No Si Si Si Mésde6h 35h
233 Femenino 27 Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
234 Femenino 45 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
235 Masculino 28 No No No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h
236 Masculino 37 Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
237 Femenino 20 Si No No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
238 Masculino 46 No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
239 Femenino 22 Si Si No Si No Si Si No Mésde6h 35h
240 Femenino 29 Si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
241 Masculino 23 si No Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
242 Masculino 46 No Si No Si No Si Si No Mésde6h 35h
243 Masculino 24 Si Si Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
244 Femenino 30 No No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
245 Masculino 31 Si Si Si No Si Si Si Si Mésde6h 3-5h
246 Femenino 39 No Si No Si No Si No No 3-5h/diario Masde6h
247 Masculino 25 Si Si Si Si Si No Si Si Misde6h  Mésde6h
248 Femenino 32 si No Si No Si Si Si Si Mésde6h 3-5h
249 Femenino 26 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
250 Masculino 33 Si No Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h
251 Femenino 27 si No Si Si Si No Si Si Mésde6h 35h
252 Femenino 34 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
253 Masculino 28 Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Méasde6h
254 Masculino 40 si No Si Si Si No Si No Mésde6h  3-5h
255 Femenino 20 Si Si Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
256 Masculino 35 No Si Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
257 Femenino 21 si No No Si Si No Si No Mésde6h 3-5h
258 Masculino 22 No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
259 Masculino 36 Si No Si No Si Si No No Mésde6h 3-5h
260 Femenino 24 Si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
261 Femenino 37 si Si No Si Si Si No No Mésde6h 35h
262 Femenino 41 No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
263 Masculino 25 Si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Mésde6h
264 Femenino 29 No Si No Si No Si No Si Mésde6h 35h
265 Masculino 27 si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
266 Femenino 30 si Si No No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
267 Femenino 42 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Mésde6h
iiﬁ iﬁnﬁﬂ HB 26 Si Si w Si N Si N’\ Si Mai dﬁi h i-§ b
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268 Femenino 26 Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  3-5h
269 Masculino 31 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
270 Femenino 28 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
271 Masculino 32 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  3-5h
272 Femenino 21 si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
273 Masculino 33 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Mésde6h
274 Femenino 22 Si No No Si Si Si Si Si Misde6h 35h
275 Masculino 43 si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Mésde6h
276 Femenino 34 No No No Si Si No Si Si Mésde6h 35h
277 Masculino 24 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
278 Masculino 35 si No Si Si No No Si Si Mésde6h 3-5h
279 Femenino 25 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
280 Masculino 26 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
281 Femenino 36 Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h
282 Masculino 27 No Si Si Si No Si Si Si Mésde6h 3-5h
283 Masculino 28 Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Mdsde6h
284 Masculino 35 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
285 Masculino 29 No No No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h
286 Masculino 30 Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
287 Masculino 25 Si No No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
288 Femenino 44 No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
289 Masculino 26 Si No Si Si Si No Si Si Mésde6h  3-5h
290 Femenino 29 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
291 Masculino 25 Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
292 Femenino 20 Si No Si Si Si No Si No Mésde6h 35h
293 Femenino 31 Si Si Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
294 Masculino 21 No Si Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
295 Femenino 32 si No No Si Si No Si No Mésde6h 35h
296 Femenino 45 No Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
297 Masculino 22 si No Si No Si Si No No Mésde6h 3-5h
298 Femenino 33 Si Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
299 Masculino 23 Si Si No Si Si Si No No Mésde6h 3-5h
300 Femenino 24 No Si Si No Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
301 Femenino 34 Si No Si Si Si Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
302 Masculino 25 No Si No Si No Si No Si Mésde6h 3-5h
303 Femenino 26 Si Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
304 Masculino 46 Si Si No No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
305 Masculino 27 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Masde6h
306 Femenino 35 si Si No Si No Si No Si Mésde6h 3-5h
307 Femenino 28 Si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
308 Femenino 36 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Méasde6h
309 Masculino 25 Si Si Si No Si No Si No Mésde6h 35h
310 Femenino 38 Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
311 Femenino 20 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Masde6h
312 Masculino 37 Si No No Si Si Si Si Si Mésde6h 35h
313 Femenino 21 Si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Masde6h
314 Femenino 22 No No No Si Si No Si Si Mésde6h 35h
315 Femenino 29 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
316 Femenino 24 si No Si Si No No Si Si Mésde6h  35h
317 Femenino 39 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
318 Femenino 25 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
319 Femenino 30 Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h
320 Masculino 26 No Si Si Si No Si Si Si Mésde6h 35h
iii iﬁnﬁﬂ HB ii i Hﬁ Hﬂ Si Si N’\ Si Si W eh
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321 Femenino 31 si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Mésde6h
322 Femenino 28 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
323 Masculino 40 No No No Si No Si Si No Mésde6h 35h
324 Femenino 27 Si Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
325 Masculino 32 si No No Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
326 Masculino 26 No Si Si No Si Si No Si 3-5h/diario Mésde6h
327 Femenino 33 si Si No Si No Si Si No Méisde6h 35h
328 Femenino 25 Si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
329 Masculino 41 Si No Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
330 Femenino 24 No Si No Si No Si Si No Masde6 h 3-5h
331 Femenino 34 si Si Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
332 Femenino 20 No No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
333 Masculino 21 Si Si Si No Si Si Si Si Masde6 h 3-5h
334 Femenino 35 No Si No Si No Si No No 3-5h/diario Masde6h
335 Masculino 23 Si Si Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
336 Femenino 36 Si No Si No Si Si Si Si Masde6 h 3-5h
337 Masculino 24 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
338 Femenino 42 Si No Si No Si No Si No 3-5h/diario 3-5h
339 Femenino 25 Si No Si Si Si No Si Si Mésde6h  3-5h
340 Femenino 37 No Si Si No Si Si Si No Mésde6h  Mésde6h
341 Femenino 26 Si Si No Si No Si No Si 3-5h/diario Masde6h
342 Masculino 29 Si No Si i Si No Si No Mésde6h 3-5h
343 Femenino 27 Si Si Si Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
344 Femenino 30 No Si Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
345 Femenino 28 Si No No Si No Si No Mésde6h 3-5h
346 Femenino 43 No Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
347 Femenino 20 si No Si Si Si No No Mésde6h 3-5h
348 Femenino 31 Si Si Si No Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
349 Masculino 21 Si Si No Si Si No No Mésde6h  3-5h
350 Femenino 32 No Si Si Si No Si Si Mésde6h  Mésde6h
351 Masculino 24 Si No Si Si Si Si Si 3-5h/diario Masde6h
352 Femenino 44 No Si No No Si No Si Mésde6h  3-5h
353 Femenino 25 Si Si Si Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
354 Masculino 33 si Si No Si Si Si Si Mésde6h  Mésde6h
355 Masculino 26 No No Si Si Si Si Si No 3-5h/diario Masde6h
356 Masculino 27 si Si No Si No Si No Si Mésde6h 3-5h
357 Femenino 34 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  Mésde6h
358 Masculino 28 No No Si Si Si Si No Si 3-5h/diario Masde6h
359 Femenino 35 si Si Si No Si No Si No Mésde6h  3-5h
360 Femenino 25 Si Si No Si No Si No Si Mésde6h  Mésde6h
361 Masculino 45 No Si Si Si Si No Si No 3-5h/diario Masde6h
362 Femenino 21 Si No No Si Si Si Si Si Masde6h 3-5h
363 Femenino 36 Si Si Si No No Si No No 3-5h/diario Masde6h
364 Femenino 22 No No No Si Si No Si Si Mésde6h  3-5h
365 Masculino 24 si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
366 Femenino 37 si No Si Si No No Si Si Mésde6h  3-5h
367 Masculino 25 No Si No Si No Si No No Mésde6h  Mésde6h
368 Masculino 26 Si Si Si Si Si No Si Si 3-5h/diario Méasde6h
369 Masculino 29 Si No No No Si Si No No Mésde6h  Mésde6h
370 Femenino 27 No Si Si Si No Si Si Si Masde6h  35h
371 Masculino 46 Si No No Si Si No Si Si 3-5h/diario Masde6h
372 Femenino 28 Si Si Si No Si Si No Si Mésde6h  Mésde6h
373 Masculino 30 No No No Si No Si Si No Mésde6h  3-5h
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365
366
367
368
369
370
371
372
373
374
375
376
377
378
379
380
381
382
383
384

Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino

24
37
25
26
29
27
46
28
30
31
20
32
21
39
24
33
42
25
34
26

Si
No
No
Si
Si

Si
Si

Si
Si
Si

Si
Si

Si
Si
Si

Si
Si
No
Si
No
Si
Si
Si

Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si

Mésde6 h
Mésde6 h
Mésde6 h
3-5 h /diario
Mésde6 h
Misde6 h
3-5 h /diario
Mésde6 h
Mésde6 h
3-5 h /diario
Mésde6 h
3-5 h /diario
Mésde6 h
Mésde6 h
Mésde6 h
Mésde6 h
3-5 h /diario
Mésde6 h
Mésde6 h
3-5 h /diario

Mésde6 h
35h

Mésde6 h
Mésde6 h
Masde6 h
35h

Mésde6 h
Mésde6 h
35h

Mésde6 h
Mésde6 h
Mésde6 h
3-5h

Mésde6 h
Mésde6 h
3-5h

Mésde6 h
Mésde6 h
3-55h

Mésde6 h
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