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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar si existe relacion entre
conocimiento sobre contaminacién por aerosoles y cumplimiento de medidas
preventivas durante la pandemia en egresados de estomatologia de la Universidad
Alas Peruanas — 2021. Se disefidé un estudio no experimental, descriptivo,
transversal, prospectivo y correlacional. La muestra fue 384 egresados de
estomatologia del ultimo afio, donde se utilizé6 una encuesta como instrumento de
recoleccion de datos. En los resultados el nivel de conocimiento sobre nivel de
conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la pandemia fue bueno
con 75,5%. En referencia el nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante
la pandemia fue bueno con 58,6%. En referencia al sexo observamos un mayor
porcentaje de 40,4% en el sexo femenino con nivel de conocimiento bueno vy el
cumplimiento de medidas preventivas presentd un mayor porcentaje de 30,2% en
el sexo femenino con un nivel bueno con 30,2%. En referencia a la edad
observamos un mayor porcentaje de 25,8% en las edades de 25 - 30 afios con nivel
de conocimiento bueno y el cumplimiento de medidas preventivas presentd un
mayor porcentaje de 20,8% en las edades de 25 - 30 con un nivel bueno. No
obstante, segun la prueba de correlacion de Spearman existe una relacién alta
positiva (0,605) aceptando la hipétesis alterna. Concluyendo que existe relacion
estadisticamente significativa entre conocimiento sobre contaminacion por
aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

Palabras clave: Conocimiento, aerosoles, medidas preventivas.
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ABSTRACT

The present study aimed to determine if there is a relationship between knowledge
about aerosol contamination and compliance with preventive measures during the
pandemic in dentistry graduates from the Alas Peruanas University - 2021. A non-
experimental, descriptive, cross-sectional, prospective study was designed and
correlational. The sample was 384 graduates of stomatology from the last year,
where a survey was carried out as a data collection instrument. In the results, the
level of knowledge about the level of knowledge about aerosol contamination during
the pandemic was good with 75.5%. In reference, the level of compliance with
preventive measures during the pandemic was good with 58.6%. Regarding sex,
we observed a higher percentage of 40.4% in females with a good level of
knowledge and compliance with preventive measures presented a higher
percentage of 30.2% in females with a good level of 30.2 %. Regarding age, we
observed a higher percentage of 25.8% in the ages 25-30 with a good level of
knowledge and compliance with preventive measures presented a higher
percentage of 20.8% in the ages 25-30 with a good level. However, according to
Spearman's correlation test, there is a high positive relationship (0.605) accepting
the alternative hypothesis. Concluding that there is a statistically significant
relationship between knowledge about aerosol contamination and compliance with
preventive measures during the pandemic in dentistry graduates from the Alas

Peruanas University - 2021.

Keywords: knowledge, aerosols, preventive measures.



INTRODUCCION

Los aerosoles creados durante los procedimientos dentales son de interés para los
médicos, el publico y los investigadores por igual, ya que se han identificado como
un vector potencial para la transmision de enfermedades. La actual pandemia
mundial del coronavirus 2019 (COVID-19) generada por el sindrome respiratorio
agudo severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2) ha aumentado el interés en la dinamica
de los aerosoles dentales y su potencial infeccioso (CDC 2020). Gran parte de la
informacion que tenemos sobre el SARS-CoV-2 y otros patégenos en aerosoles se
deriva de investigaciones de procedimientos médicos generadores de aerosoles,
que pueden diferir considerablemente de los aerosoles producidos durante

procedimientos dentales.

Ademas, los riesgos de transmision de enfermedades transmitidas por el aire
persisten fuera del COVID-19. Las particulas bacterianas y fungicas en el aire en
las consultas dentales se han caracterizado como significativamente mas altas
durante la prestacion de atencion al paciente que antes y también se ha demostrado
gue los dentistas tienen tasas mas altas de enfermedades pulmonares graves,
incluida la enfermedad pulmonar idiopatica. Fibrosis, aunque no se ha establecido
la causalidad. También debe tenerse en cuenta que los primeros datos sugieren
gue la tasa de transmision de COVID-19 entre los dentistas a nivel mundial durante
la fase inicial de la pandemia fue menor y que casi todos los dentistas habian
implementado practicas mejoradas de prevencion y control de infecciones durante
la prestacion de atencion dental. Dada esta baja tasa, la investigacion de los
mecanismos que redujeron la propagacion de la enfermedad en entornos dentales
y las nuevas estrategias de mitigacion podrian servir como modelo tanto para el

cuidado de la salud como para los entornos comunitarios.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcién de la realidad problemética

En odontologia la vital propagacion de la infeccion en la préactica clinica es la
infeccion transmitida por el aire debido al aerosol que se genera durante los
procedimientos dentales y su potencial para ingresar a las vias respiratorias. Estos
aerosoles generados durante el procedimiento odontolégico suponen un factor de
riesgo de transmision de enfermedades entre el odontdlogo, el equipo odontoldgico

y el paciente, el cual generara una problemética latente en la profesion.

Es por ello, que en el consultorio dental la fuente potencial de propagacién de la
infeccion puede ocurrir por contacto directo con los fluidos corporales de un
paciente contagiado o por contacto indirecto con areas ambientales contaminadas
0 debido a particulas en el aire del paciente infectado. Se genera una nube de
aerosol durante varios procedimientos dentales realizados con instrumentos
rotativos, raspadores ultrasonicos, jeringas de aire - agua e instrumentos de pulido
con aire. La omnipresente nube de aerosol se compone de una combinacion de
materiales que se originan en el interior de la cavidad bucal y en la linea de flotacion
de la unidad dental. La fuente de contaminantes infecciosos presentes en el aerosol
puede ser el lugar de la operacién, la saliva y las fuentes respiratorias, por lo cual
la mayor cantidad de contaminacion en el aire es generada por el raspador
ultrasénico, seguido por piezas de mano de elevada velocidad impulsada por aire,
el pulidor de aire y la jeringa de aire - agua.

Por otro lado, los fluidos orales estdn muy contaminados con bacterias y virus de la
placa supragingival y también de bolsas periodontales profundas. La cavidad oral,
gue forma parte del complejo faringe oronasal, alberga microorganismos de la nariz,
la garganta y el tracto respiratorio, por lo cual los procedimientos dentales que
generan aerosoles pueden causar contaminacion en el aire con organismos de
algunas o todas estas fuentes provocando inconvenientes riesgosos durante el

tratamiento.

No obstante, estos aerosoles dentales también son bioaerosoles que pueden estar
contaminados con bacterias, hongos y virus de la cavidad bucal, la piel y el agua
utilizados en las unidades dentales. Los aerosoles dentales, ademas, tienen
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particulas de silice que son uno en cada aditivo de las sustancias de obturacion
dental como el composite dental. Dependiendo de la técnica y el lugar, la
composicion del aerosol puede cambiar de un paciente a otro. Ademas de los
microorganismos, estos aerosoles pueden incluir restos de saliva, sangre, placa
dental, célculos, restos dentales, secreciones oronasales, fluidos gingivales y
microparticulas del rechinamiento de los dientes También incluyen particulas

abrasivas que se expulsan mediante métodos de abrasion por aire y afilado.

En la practica clinica las infecciones respiratorias, tanto crénicas como agudas son
altamente transmisibles. Muchas infecciones respiratorias se han relacionado con
el microbiota oral. Loas ejecuciones dentales que aplican piezas de mano de baja
o alta velocidad, laseres, unidades de electrocirugia, raspadores ultrasonicos,
pulidores de aire, angulos profilacticos, instrumentos manuales o jeringas de aire /
agua pueden crear aerosoles y salpicaduras. El agua utilizada en las unidades
dentales puede estar contaminada con legionella, los aerosoles de las piezas de
mano de dichas unidades dentales pueden provocar la inhalacién por parte de los
dentistas, el personal y los pacientes generando problemas en la practica. Es por
ello, que la infeccién por especies de legionella causa infecciones como la
legionelosis y numerosas enfermedades similares a la neumonia. Las clinicas
dentales modernas son sistemas cerrados con aire acondicionado que necesitan
un control regular. Los aerosoles bacterianos se pueden minimizar mediante el uso

de filtros de aire y luz ultravioleta (UV).

En nuestro pais en referencia a la practica odontoldgica se genera una ansiedad
debido a la posible contaminacién por aerosoles que se ha incrementado en
multiples pliegues debido a la crisis pandémica del COVID-19. Por lo tanto, conocer
las propiedades y la composicién del aerosol daria una idea de como reducir la
carga microbiana en el aerosol que se genera durante los procedimientos dentales
regulares, por lo cual es obligatorio adaptarse a varios protocolos que se han
establecido para reducir la cantidad de aerosol generado al realizar abordajes
dentales de rutina y también minimizan el peligro de exposicion a proveedor de
atencion de salud dental y pacientes siguiendo estrictas medidas de prevencion y

control de infecciones.
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Es por ello que ante lo expuesto, el presente estudio pretendié determinar si existe
relacion entre conocimiento sobre contaminacién por aerosoles y cumplimiento de
medidas preventivas durante la pandemia en egresados de estomatologia de la

Universidad Alas Peruanas — 2021.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema principal

¢Existe relacion entre conocimiento sobre contaminacidn por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 20217
1.2.2. Problemas especificos
¢, Cuadl es el nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la

pandemia en egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 20217

¢,Cudl es el nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 20217

¢Existe relacion entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021, segln sexo?

¢Existe relacion entre conocimiento sobre contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021 segun edad?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo principal

Determinar si existe relacion entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

1.3.2. Objetivos secundarios
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Determinar el nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la

pandemia en egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

Determinar el nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia

en egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

Determinar si existe relacién entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021, segun sexo.

Determinar si existe relacion entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021 segun edad.
1.4. Justificacion de la investigacion

Presentd justificacion teorica basada en la generacion de conocimiento en
referencia a las variables estudiadas, es por ello que si no se estudia estos criterios
no hubo un adecuada perspectiva sobre como abordar las situaciones donde existe
contaminacién por aerosoles y como cumplirse sus medidas preventivas en

coyunturas como pandemia del COVID -19.

Presentd una justificacién practica, porque nos ayudd a identificar como la
contaminacién por aerosoles puede generar infecciones riesgosas para el

profesional y el paciente durante la pandemia.

Presentd justificacion social porque los beneficiaros fueron los estudiantes de
estomatologia, egresados, cirujanos dentistas y especialistas donde tuvieron
nocion de como manejar esta contaminacion por aerosoles durante la pandemia

del cual no perjudicé a ningun paciente.

Presentd justificacion cientifica porque demostré que existe evidencia sustentable
pero no en una determinada region especificamente en Lima, sin embargo, los
resultados que se lograrén en el estudio sera controversiales con los resultados de
otros estudios a nivel nacional e internacional y a su vez se demostroé la diferencia

entre los mismos.
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Presentd justificacion metodoldgica por los escasos estudios en nuestro pais del
tema a investigar, del cual aportara un instrumento que sirvi6 de apoyo a
investigaciones futuras.

1.4.1. Importancia de la investigacion

Presentd importancia tedrica porque generd conocimiento que nos ayudo a mejorar
y optimizar los conocimientos de los egresados de estomatologia y a su vez que
tuvo una mejor percepcion sobre la contaminacion por aerosoles en la practica

clinica.

Presentd importancia practica debido a que se usaron métodos preventivos para

impedir la contaminacion bacteriana por aerosoles durante la pandemia.

Presentd importancia social porque los resultados que fueron alcanzados a raiz de
esta investigacion fueron fundamentales para los responsables de la Escuela

Profesional de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas.

1.4.2. Viabilidad de la investigacion

Este estudio fue factible puesto que se dispuso con el periodo que se presento para
adjuntar las cifras y conté con recursos humanos esenciales para la ejecucion

completa.

La actual investigacion presenté viabilidad financiera, porque lo generado como

consumo el investigador se comprometié a costearlo.

1.5. Limitaciones de estudio

El estudio present6 limites en la recoleccion presencial de los datos debido a la
pandemia del COVID - 19 que nos obligo a mantener un distanciamiento social
obligatorio por la propagacion del virus, sin embargo se empleé medios virtuales

para contestar la encuesta de la investigacion.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.2. Antecedentes internacionales

Rosero K. (2016) Ecuador se aplic6 un estudio que logré como objeto definir la
concentracion patdgena provocada por aerosoles inducidos por piezas de mano de
altas velocidades en los abordajes dentales aplicados en la Clinica Integral de
adultos de la Facultad dental de la UCE. La metodologia fue transversal cuya
muestra 39 placas prueba las mismas que estuvieron abiertas en el &mbito contiguo
de los cubiculos por lapso de 30 minutos, posterior a ser preparadas a 35°C por 48
horas. En los resultados se logré desarrollo patégeno positivo con una media 77867
(UFC) con la existencia de specimenes de Coccus como Streptococcus Gram+
(35%), Neisseria Gram- (27%), Staphylococcus Gram+ (18%); Bacilos tipo
Difteroides Gram- (17%) y Levaduras (3%). Concluyendo que la totalidad de placas
salieron positivas a la provocaciéon de concentracion patdgena con extenso

evolucién y incremento de diversas especimenes patdégenas.*

Manish J. et al. (2020) India realiz6 una investigacion cuyo objeto fue examinar los
niveles de contaminacion microbiana atmosférica y la composicién de aerosoles
antes, durante y después de los procedimientos de tratamiento dental en cuatro
entornos clinicos. La metodologia fue transversal. Resultados: muestra que el
recuento de colonias aumento después de la sesion de trabajo y que se redujo por
si solo una vez concluida la sesién de trabajo, lo que fue significativo (P <0,001). El
mayor aumento en el recuento medio de colonias se encontré en el departamento
de periodoncia durante las sesiones de tratamiento. En las placas de agar sangre,
S. epidermidis se encontr6 como maximo 62%, micrococcus 22%, difteroide 10%,
hongos 4% y menos S. aureus 2%. Conclusiones: este estudio demuestra que los
aerosoles aumentan durante y después de las sesiones de trabajo y, por lo tanto,

aumenta la posibilidad de transmisién de agentes infecciosos en entornos clinicos.?

Sunil P, Revathi D, Preetha S. (2020) India realizo un estudio cuyo objetivo fue
conocer la conciencia y el conocimiento sobre la propagacion de aerosoles en las

clinicas dentales entre los estudiantes de la escuela de odontologia de Saveetha.
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La metodologia fue transversal con 100 estudiantes de la escuela de odontologia
de Saveetha. En los resultados de este estudio, casi el 49,1% de los encuestados
estaban al tanto de la transmisién por aerosoles. Casi el 60% de los encuestados
saben cuanto tiempo pueden permanecer los aerosoles en el aire. El 61,4% de los
encuestados solia usar guantes y mascaras siempre en la clinica. En la figura 10,
muestra la asociacion entre género y conciencia sobre la transmision contagiosa
de aerosoles. El valor de p de la prueba de chi cuadrado fue 0,516 (valor de p>
0,05). Por tanto, no es estadisticamente significativo. Este estudio concluye que
casi la mitad de los encuestados solo conocen la propagacion de aerosoles en las

clinicas dentales de la escuela de odontologia de Saveetha.?

2.1.2. Antecedentes nacionales

Castafieda R. (2018) Truijillo; realiz6 un estudio que tuvo como objeto definir los
niveles de conocimiento sobre contaminantes bacterianos por aerosoles y los
cumplimientos de las protecciones preventivas en alumando de la clinica dental de
la Universidad Privada Antenor Orrego. La metodologia fue prospectiva,
transversal, descriptivo y observacional, incluyendo 98 estudiantes. Los resultados
exhibieron que los niveles de conocimiento sobre contaminacién patdégena por
medio de aerosoles fue 64,3% niveles regulares y cumplir las normativas
preventivas exhibieron niveles regulares con 68,4%. No subsiste una comprobacion
estadisticamente representativa entre rangos de conocimiento y cumplimiento de
regimenes preventivos por exponerse a aerosoles en los alumnos de
estomatologia. (0.004) Concluyendosé que el alumnado exhibe niveles regulares
de conocimiento sobre contaminantes bacterianos por aerosoles y aplicacion de las

protecciones preventivas.*

Koo A (2021) Trujillo; realizdé un estudio que tuvo como objeto definir los niveles
de conocimiento en alumnados de estomatologia de UPAO sobre contaminantes
microbianos provocados por aerosoles, transcurrida la pandemia. La metodologia
fue prospectiva, transversal, descriptiva y observacional, con 76 alumnados. En los
resultados se exhibe los niveles de conocimiento sobre contaminacion patégena
inducida por aerosoles del alumnado estuvieron en niveles 6ptimos con 69.7%,
27.6% con niveles regulares y 2.6% en niveles malos. Se definié referente al ciclo

estudiado que los alumnos que exhiben un 6ptimo nivel de conocimiento fueron VII|
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y IX ciclo con 83.3%. Y segun género se definio que las alumnadas femeninas
exhibieron una porcentualidad elevada de 73.9%. Concluyendose que los niveles
de conocimiento de alumnados de estomatologia sobre contaminantes microbianos

provocado por aerosoles fue elevadamente éptimo.°
2.2. Bases teodricas
2.2.1. Conocimiento

Segun Landeaun, son informaciones agrupadas que ostenta el ser viviente tanto
sobre el escenario que lo envuelve, como de si mismo, apreciandose de si mismo

y de la reflexion para conseguirlo.®
a) Tipo de conocimiento

Conocimiento comun: se adquiere de forma cotidiana, donde se define una
precaria asociativa entre el causante y efecto al no aplicar ninguna clase de control,

empleandose la experiencia propia y de los demas.’
Conocimiento cientifico: Difiere lo real de lo falso.”

Conocimiento empirico: basandose en las experiencias y percepciones, dando

explicaciones de lo que subsiste y sus particularidades.”
b) Medicién del conocimiento

Se ostenta calculando de la subsiguiente forma: Cuantitativamente por niveles (alto,
medio y bajo) o escalas (numérica y grafica). Cualitativamente, en correcto e

incorrecto; completo e incompleto; verdadero y falso.’
c) Caracteristicas

Es una habilidad humana y no una peculiaridad de un objeto, su transmision abarca
un procesamiento intelectual de instruccion y aprendizaje.

Transmitir informaciones sencillamente, mucho mas que emitir conocimiento.®

Precariedad de valor si persiste estatico.?
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Puede ser explicito o tacito.®
2.2.2. Contaminacién microbiana por aerosoles
a) Aerosoles dentales

Son constituyentes sélidos y liquidos de microparticulas impregnadas en el aire no

colindante que exhibe diametros inferiores a 50 micrometros.®

Transcurrido las ejecuciones dentales se reproducen aerosoles de diversas

magnitudes:

Aerosoles de 0.5 — 5 micrémetros, un 95% de aerosoles reproducidas, estos
constituyentes son enteramente respirables y ostentan acumularse en los alveolos

y bronquiolos pulmonares, siendo estos segmentos mayormente riesgosas.’

Aerosoles de 10 — 50 micrémetros de dimensiones estas particulas estan aferradas

a la nariz y vias respiratorias altas.®

b) Instrumentos generadores de aerosol transcurrida la practica del ejercicio

de la profesién

Estos aerosoles dentales con particulas de agua, sangre y saliva, infectadas
provocan desde la boca del examinado transcurrido las ejecuciones odontolégicas
por empleo de dispositivos rotatorios como: piezas de mano de elevada velocidad,
jeringa de aire — agua, raspadores ultrasénicos, contra angulo, los pulidos con

micromotor.10

c) Caracteristicas de los aerosoles bacterianos provocados durante los

procedimientos dentales

El peligro de los aerosoles, siendo las perculiaridades de los mismos segun las
diversas actividades y exhibidas en unidades formadoras de colonias emitidas por

minuto:

Limpieza de dientes de 1 a 32 ufc/minuto.!!

19



Aseo bucal de 4 a 270 ufc/ minuto.11

Preparaciones cavitarias (piezas de mano de baja velocidad) congelados por aire

de 1-155 ufc/minuto.!?

Secado de dientes de 12 a 4900 ufc/ minuto.!?

Preparaciones cavitarias de 53 a 8500 ufc/minuto.!

Limpieza de dientes con pulverizadores de agua de 540 a 128000 ufc/minuto.!
d) Riesgo de infeccién por aerosoles

Los aerosoles son una angustia del odontologo referido a sus perjuicios permisibles

en el bienestar de examinados inmunosuprimidos y del personal dentario.!?

Cuantiosas ejecuciones dentales provocando aerosoles con superiores
proporciones patdgenos al aplicar instrumentos en existencia de fluidos corporales

como sangre y saliva (1 gota abarca hasta 6 000 000 patégenos).'?
e) Medidas preventivas para reducir el riesgo de exposiciéon a los aerosoles
1. Succién de alta velocidad

La aspiracion de “alta velocidad” fue incluida en las practicas dentales para ostentar
la veloz exclusion del agua refrigerante que afiade a a las fresas de elevada

velocidad.3

El empleo de aspiracion de alta velocidad pretendiendo minimizar los aerosoles
productores transcurridas la ejecucion de dispositivos giratorios, lograndose la

disminucién del aerosol hasta 1000 veces del &mbito quirlrgico.*3
2. Jeringatriple, instrumento ultrasénico

La Asociacion Dental Americana (ADA) ha referido que todo contaminante por
aerosol generado en el abordaje dentario deberia ser manejada, para ello insinta

el empleo de examinacion de elevado volumen de orificio amplio.'4
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Un eyector de saliva no es beneficioso porque presenta puntas de succidon con
orificio minimo y no ostenta aspirar cantidades representativas de los aerosoles
generados, solo excluye agua del suelo de la boca, pero inapropiado para minimizar

los aerosoles generados.'4
3. Empleo del digue de goma

Su empleo esta asociado de ciertos ejecuciones odontoldgicas, a menudo como
recurso para encerrar una pieza en particular o un territorio de las denticiones. Sus
funciones en las técnicas de barrera es para manejar los contaminantes llevados

en el aire.1*
4. Proteccién con mascarillas

Los Nacional Centres For Disease Control (CDC) y la American Dental Associaton
(ADA), encomiendan aplicar mascarillas quirdrgicas en todas las ejecuciones

odontolégicas en los que seran factible la generacién de aerosoles.®

El objeto de toda mascarilla es impedir tanto las exhibiciones de mucosa como al
inhalar microbios. El personal dental preserva la cara entre 20,3 y 30,5cm de la
boca transcurrido ciertas ejecuciones, cuidando la mascarilla del clinico referente a
los aerosoles que abarcan patdogenos o virus que exhiban ser producidos al

abordaje dentario.t®
5. Empleo de gafas protectoras

La CDC refiere el empleo de gafas preventivas o una proteccion facial que ostentan

ser empleados por totalidad del personal abarcado en el abordaje clinico.®
Las estipulaciones para escoger las protecciones visuales son:

1. Sean acomodados, ostenten Optimo adaptabilidad para impedir las necesidades

de comodidad recurrente.6

2. Recubran enteramente los ojos, abarcando las zonas laterales.®

3. Ostenten ser purificados con glutaraldehido alcalino al 3.2 0 2%71°.
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4. Precio factible.16
6. Sistema de aire acondicionado

Los acondicionadores de aire abarcan filtros de HEPA (certificados por el instituto
nacional para la seguridad de la salud profesional NIOSH) siendo creados para
purificar el aire del contexto ambiental y son ejecutados en laboratorios nucleares

(NASA) y en los hospitales.’
7. Irradiacion ultravioleta

Ostentan particularidades bactericidas, su potencial de eliminar a los patégenos
ostentan fases de energia letales, que se abstraen por su DNA dentro de diversas

longitudes de ondas bajas de 300 nm.’
8. Aplicacion de colutorios antisépticos preoperatorios

Los lineamientos referidos por el Council on Dental Therapeutics y el Council on
Prosthetic Services and Dental Lab.Relation de la DNA refieren que el atendido
exhibe asearse con un enjuague bucodentario previo al abordaje dental. Si bien
aun no subsiste productos comerciales disponibles que ostente las particularidades
idoneas, el Gluconato de Clorhexidina al 0,12% pareciendo ostentar peculiaridades

gue la refieren adecuadamente ya que ostenta superioridades tales como?*®:

1. No aporta un vehiculo éptimo para que crezcan las especimenes patdégenas.®

2. Posterior a enjuagarse se genera un efectividad patdgena préxima y extendido
de la flora salival.*®

3. En ciertas investigaciones se visualizd que la efectividad patogenica

persistiendo las 5 horas.*8

a) Padecimientos infecciosos recurrentes en el consultorio dental,

trasmitidas por los aerosoles

Los padecimientos infecciosos mayormente recurrentes en el ejercicio profesional

son: el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), virus de la hepatitis B,

22



tuberculosis y diversidad de padecimientos infecciosos como las virales de las vias

respiratorias.®
Tuberculosis

Padecimiento infeccioso transmisible y primordial causales de mortalidades a

rangos mundiales.®

La tuberculosis es provocada. por un patéogeno nombrado bacilo de Koch o
Mycobacterium tuberculosis, pudiendo abordar diversos segmento del organismo,

perjudicando enteramente a los pulmones.*®
Resfriado comun

Es un padecimiento agudo, no es una existencia especifica producidas por virus
(rinovinus, coronavirus, virus de parainfluenza, virus sincitial respiratorio, virus de

influenza, adenovirus, otros).?°
Influenza

Es un padecimiento aguda, febril, provocada por virus de la influenza Ay B que se

transfiere de forma béasica por aerosoles de microparticulas minimas.?*
Faringitis

Se exhibe como parte de la sintomatologia del resfriado habitual; se adhiere con

recurrencia de resfriados por rinovirus y coronavirus.??
Laringitis

Se exhibe adjunto con la gripe habitual o influenza, existiendo una minimizacién del

tono habitual de la voz y en circunstancias afonia.??

Parotiditis
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Es un padecimiento viral extendido y agudo, cuyo hallazgo de exhibicidén recurrente
es un incremento de dimensiones aquejante de las glandulas salivales,

esencialmente de las parotidas.?*
Sarampién

Es un padecimiento mayormente infeccioso que se visualiza con recurrencia en

infantes.?®
Varicela — zoster (VZV)

La difusion preponderante de la varicela zoster es por conducto respiratorio por

gotas en el aire.?8

Los que laboran en salud exhibidos o que no detallen una afeccion natural, es

requerido que se apliquen analisis seroldgicas.?’

2.2.3. Contaminacién de aerosoles en la pandemia del COVID -19

Los estudios han demostrado que los patdégenos altamente virulentos como el
sindrome respiratorio agudo severo-coronavirus (SARS-CoV) presentes en aerosol
pueden viajar distancias mayores de seis pies. Las superficies contaminadas con
patdgenos nosocomiales son una posible via de transmision de varias

infecciones.?8

El virus corona humano, incluidos el SARS-CoV y el MERS-CoV, puede sufrir una
transmision progresiva debido a su capacidad para persistir en una superficie
durante unos dias, y también debido a su capacidad para permanecer suspendido
en las secreciones humanas. La adquisicion de patégenos de superficies
contaminadas y si se transfiere a los 0jos, nariz 0 boca puede resultar en la

transmision de la infeccion.29:30

2.3. Definicién de términos basicos

Conocimiento: son informaciones agrupadas que ostenta el ser viviente tanto
sobre el escenario que lo envuelve, como de si mismo, apreciandose de si mismo

y de la reflexion para conseguirlo.®
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Aerosoles dentales: Constituyentes solidos y liquidos de particulas impregnadas

en el aire que exhiben diametros de 50 micrémetros o inferiores.®
Conocimiento cientifico: Difiere lo real de lo falso.”

Tuberculosis: Es un padecimiento infeccioso transmisible y primordial causales de

mortalidades a rangos mundiales.*®

Influenza: Es un padecimiento agudo, febril, provocado por virus de la influenza A

y B divulgandose de modo primario por aerosoles de particulas minimas.?

Parotiditis: Es un padecimiento viral extendido y agudo, cuyo hallazgo cotidiano
es un incremento de dimensiones aquejantes de las glandulas salivales,

esencialmente de las parotidas.?*

Resfriado comun: Es un padecimiento agudo, no es una existencia especifica

provocados por miembros de diversas especimenes de virus.2°

Laringitis aguda: Exhibe adjunto con la gripe habitual o influenza, existiendo una

reduccion del tono cotidiano de la voz y en circunstancias afonia.?®

Conocimiento comun: Se adquiere de forma cotidiana, donde se define una
precaria asociativa entre el causante y efecto al no aplicar ninguna clase de

manejo.’

Sarampion: Es un padecimiento mayormente contagioso que se visualiza con

frecuencia en infantes.?®
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CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1. Formulacion de hipétesis principal y derivadas
3.1.1. Hipotesis principal

Existe relacion significativa entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

3.1.2. Hipotesis especificas

Existe relacion significativa entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021, segun sexo.

Existe relacion significativa entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021 segun edad.

3.2. Variables, definicion conceptual y operacional

V1 Conocimiento sobre contaminacion por aerosoles

Definicién conceptual: Es el conjunto de informaciones sobre la contaminacion de
constituyentes sdlidas y liquidas de particulas en el aire que exhibe un diametro de

50 micrémetros o inferiores.®

V2 Cumplimiento de medidas preventivas

Definicién conceptual: Efectividad de normas preventivas en la practica dental.?®
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Operacionalizacion de variables

Variables Dimensiones Indicadores Escala de medicion Valor
Nivel de conocimiento
sobre aerosoles
dentales
Bueno: (9- 12)
Conocimiento Conocimiento sobre Encuesta Cualitativa ordinal Regular: (5- 8)
sobre . virtual
contaminacion Instrumentos Malo: (0-4
or aerosoles generadores de alo: (0-4)
P aerosoles dentales
Conocimiento de
medidas preventivas
. Aplicacion apropiada
Cumpllm_lento de las normativas o . Bueno (8 — 10)
de medl_das preventivas para Enpuesta Cualitativa ordinal
preventivas impedir la virtual Regular (6 — 7)

contaminacion
bacteriana por
aerosoles

Malo (0 — 5)
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CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1. Disefio metodoldgico

El disefio investigativo segin Hernandez Sampieri fue no experimental porque nose

manipulo ninguna variable del estudio.!

Segun el objetivo de la investigacion fue descriptivo porque el investigador se limitd
a verificar las particularidades o distribucion de fendmenos en una comunidad en

un momento establecido de tiempo.3?

En referencia con las mediciones de la variables estudiadas fue transversal, porque

las herramientas fueron ejecutadas en un establecido instante de tiempo.3!

En referencia con los periodos del examen fue prospectivo porque la recopilacion

de cifras se recogi6é a medida que fueron sucediendo.3!

Segun el tipo de investigacion fue correlacional porque se observd como se

relaciond naturalmente las variables de estudio.3!
4.2. Disefio muestral
Poblacién

La poblacion estuvo consignada por 500 egresados del ultimo ciclo virtual de
estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021, las cifras fueron
proporcionadas por el coordinador académico de la Escuela Académico Profesional

de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas de todas las filiales en general.

Muestra
La férmula para calcular el tamafio muestral cuando se desconoci6 el tamafio de la

poblacion es la siguiente:

ZZ**
n=24 p*q
dZ

Doénde:

n = El tamafo de la muestra que queremos calcular
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Z = Nivel de confianza 95% -> Z=1.96

p = Probabilidad de éxito = 0.5

g = Probabilidad en contra = 0,5

d = Es el margen de error maximo que admito (5%)

_1.962%0.5%0.5
0.052

n =384

La muestra estuvo conformada por 384 egresados de estomatologia de la

Universidad Alas Peruanas — 2021

Criterios de seleccion
Criterios de inclusion
Egresados en estomatologia del ultimo afio de la Universidad Alas Peruanas.

Egresados en estomatologia que acepten el consentimiento informado de
participacion en la investigacion.

Egresados en estomatologia de ambos sexos.

Criterios de exclusioén

Egresados con problemas neuroldgicos.

Estudiantes de estomatologia.
Cirujanos dentistas no habilitados.

Egresados de estomatologia de otras universidades.

Personal de ciencias de salud.

4.3. Técnicas e Instrumentos de recoleccién de datos

A. Técnica de recoleccién de datos

La técnica para ejecutar en este estudio fue mediante una ficha de encuesta de

manera virtual.

B. Procedimientos
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Para empezar con las evaluaciones se determind la poblacién en base a los datos

disponible respecto a los egresados del ultimo ciclo de estomatologia.

a) Con los docentes del ultimo internado 2021 — I.
b) Docentes de Clinica Estomatologica del Adulto Il.

c) El coordinador de la Escuela Académico Profesional.

En referencia a la poblacion de estudio como primera intencién se consultd
mediante medios virtuales a los doctores que ensefiaron en el internado 2021 — |
mediante WhatsApp o correo electrénico, como segunda intencion se consulté a
los docentes que ensefaron Clinica Estomatologica del Adulto Il de manera virtual
para obtener un promedio del alumnado aprobado que solo le faltaba llevar el
presente curso para proceder al internado estomatologico y como tercera intencion
para confirmar la informacion obtenida se consult6 al coordinador de de la Escuela

Académico Profesional de Estomatologia para dichos fines.

Una vez obtenida la poblacion de estudio, se cre0 la encuesta virtual mediante
formulario de google forms, del cual se envio por correo virtual y/u otro medio virtual
posterior a ello se consigné en el primer segmento el consentimiento informado, en
el cual se le explico de forma clara y sencilla sobre la participacion en el estudio fue
voluntaria, ademas se detall6 sobre el procedimiento a seqguir, objetivos, los riesgos,

beneficio y que toda informacion fue de absoluta confidencialidad.

Luego de aceptar la participacion en el estudio el encuestado pudo visualizar los
cuestionarios donde consignaron su cédigo y correo institucional y luego los
cuestionarios que evaluaron conocimiento sobre contaminacién por aerosoles y

ejecucidon de normativas preventivas durante la pandemia respectivamente.

La evaluacién del conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la
pandemia constd de un cuestionario de 12 preguntas; este ensayo objetivo con
contestacion de escogecia multiple. Cada pregunta referida adecuadamente tendra
un punto; y mal escogida no exhibio valor. Al finalizar se adicionaron todas las
contestaciones adecuadas y se calculo el nivel de conocimiento en bueno de 9 a
12 contestaciones correctas, regular de 5 a 8 contestaciones correctas, y malo de

0 a 4 contestaciones adecuadas.?
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La evaluacion del cumplimiento de medidas preventivas fue mediante un

cuestionario que consté de 10 items en referencia a sus labor clinica.®
C. Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

Se empled el instrumento de recopilacién una ficha de recoleccién de datos. (Ver
anexo N° 2). Sobre el conocimiento de contaminacién por aerosoles tomd como
referencia al estudio de: Koo A. (2021) donde se sometio a juicio de 10 expertos
para que lo examinen. De este modo se alcanzo el V de Aiken (1,000), mostrando
una elevada porcentualidad de concordancia entre expertos. La confiabilidad se
definid, por prueba Coeficiente Alpha de Cronbach (a=0.762), lograndose una

elevada confiabilidad.*

Sobre el cumplimiento de medidas preventivas tomé como referencia al estudio de:
Castafieda R. (2018) donde es sujeto a apreciacion por juicio de expertos (p-valor
>0.05) y en la confiabilidad fue por coeficiente de Alpha de Cronbach ejecutando a

la prueba piloto que constara de 15 estudiantes (valor= 0.762).°
4.4. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

Se aplicé el paquete estadistico IBM SPSS Statistic 25, ejecutandose tablas de
frecuencia para la reparticion de los datos y graficos para la interpretacion de los
resultados alcanzados y se utilizé pruebas no paramétricas como Spearman para

comprobar la hipétesis respectiva del estudio.
4.5. Aspectos éticos

Se cumplié los lineamientos establecidos por el cédigo de ética y Deontologia del
Colegio Odontoldgico del Peru donde todo investigador debe hacerla respetando
las normativas internacionales y nacionales que regul6 los estudios con seres

vivientes.

En toda estudio en seres humanos debe requeridamente disponer del

consentimiento informado en individuos competentes.
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CAPITULO V

ANALISIS Y DISCUSION

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

etc

Tabla N° 1

Egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, segun sexo

Sexo
n %
Femenino 179 46,6
Masculino 205 53,4
Total 384 100,0
n: Frecuencia absoluta simple Fuente: propia del investigador

%: Frecuencia relativa simple

Observamos los resultados segun el sexo de los encuestados, con un mayor
porcentaje en el sexo masculino con un 53,4% en egresados de Estomatologia de

la Universidad Alas Peruanas.

Gréafico N° 1

Egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, seglin sexo
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Tabla N° 2

Egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, segun edad

Edad agrupada

n %
25 - 30 afios 124 32,3
31 - 36 afos 75 19,5
37 - 42 afios 87 22,7
43 - 48 afos 98 25,5
Total 384 100,0

. . Fuente: propia del
n: Frecuencia absoluta simple _ .
investigador

%: Frecuencia relativa simple

Observamos la muestra segun la edad de los encuestados con un mayor porcentaje
de 32,3% entre las edades de 25 - 30 afios en egresados de Estomatologia de la
Universidad Alas Peruanas.

Grafico N° 2

Egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, segun edad
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Tabla N° 3
Nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la

pandemia en egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas

Nivel de conocimiento sobre contaminacidén por aerosoles

n %
Bueno 290 75,5
Regular 19 4,9
Malo 75 19,5
Total 384 100,0

_ _ Fuente: propia del
n: Frecuencia absoluta simple ) )
investigador

%: Frecuencia relativa simple

Observamos la muestra de los encuestados con un mayor porcentaje de 75,5%
presenta un nivel de conocimiento bueno sobre contaminacion por aerosoles
transcurrida la pandemia en egresados de Estomatologia de la Universidad Alas

Peruanas.

Grafico N° 3
Nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la

pandemia en egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas
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TablaN°® 4
Nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas

Nivel de cumplimiento de medidas preventivas

n %
Bueno 225 58,6
Regular 46 12,0
Malo 113 29,4
Total 384 100,0

Fuente: propia del

n: Frecuencia absoluta simple , )
investigador

%: Frecuencia relativa simple

Observamos la muestra de los encuestados con un mayor porcentaje de 58,6%

presenta un nivel de cumplimiento bueno de medidas preventivas durante la

pandemia en egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas.
Gréafico N° 4

Nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas

Nivel de cumplimiento de medidas preventivas

113

Malo
29,4%

RegUIar -

Bueno

225
58,6%

0 50 100 150 200 250

35



5.2 Andlisis inferencial, pruebas estadisticas paramétricas, no paramétricas,

de correlacién, de regresion u otras

Tabla N°5
Relacion entre conocimiento sobre contaminacién por aerosoles vy
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, segun sexo

Sexo

Femenino Masculino Total

n % n % n %
Nivel de Bueno 155 40,4 135 352 290 755
conocimiento sobre Regular 8 2,1 11 2,9 19 4,9
contaminacion por
Aerosoles Malo 16 4,2 59 15,4 75 195
Nivel de Bueno 116 30,2 109 284 225 58,6
cumplimiento de Regular 27 7,0 19 4,9 46 12,0
medidas preventivas Malo 36 9,4 77 20,1 113 294
Prueba chi2 p=0,000 p=0,001

Fuente: propia del investigador

En la tabla observamos el nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles
es dependiente al sexo (p=0,000); sin embargo, presenta un mayor porcentaje con
40,4% con un nivel de conocimiento bueno sobre contaminacién por aerosoles en
el sexo femenino, presenta significancia estadistica. Seguidamente observamos el
nivel de cumplimiento de medidas preventivas es dependiente al sexo (p=0,001);
sin embargo, presenta un mayor porcentaje con 30,2% con un nivel de
cumplimiento bueno de medidas preventivas en el sexo femenino, presenta

significancia estadistica.
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Relacion entre conocimiento sobre contaminacion por

Grafico N° 5
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Tabla N° 6

Relacion entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles vy

cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas, segun edad

Edad agrupada

25-30 31-36 37-42 43 - 48
Total
afos anos anos afos
n % n % n % n % n %

Nivel de Bueno 99 258 57 148 72 188 62 16,1 290 755
conocimiento Regular 6 16 3 08 0 00 10 26 19 49
sobre
contaminacion por  Malo 19 49 15 39 15 39 26 68 75 195
aerosoles
Nivel de Bueno 80 20,8 49 12,8 44 115 52 135 225 586
cumplimentode  Regular 15 39 0 00 14 36 17 44 46 12,0
medidas

_ Malo 29 76 26 68 29 76 29 7.6 113 294
preventlvas
Prueba chi2 p=0,011 p=0,006

Fuente: propia del investigador

En la tabla observamos el nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles

es dependiente a la edad (p=0,011); sin embargo, presenta un mayor porcentaje

con 25,8% con un nivel de conocimiento bueno sobre contaminacién por aerosoles

entre las edades de 25 — 30 afios, presenta significancia estadistica. Seguidamente

observamos el nivel de cumplimiento de medidas preventivas es dependiente a la

edad (p=0,006); sin embargo, presenta un mayor porcentaje con 20,8% con un nivel

de cumplimiento bueno de medidas preventivas entre las edades de 25 — 30 afios,

presenta significancia estadistica.

38



Relacion entre conocimiento sobre contaminacion por

Grafico N° 6
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5.3 Comprobacién de hipotesis, técnicas estadisticas empleadas

Tabla N° 7
Comprobacion de relacion entre conocimiento sobre contaminacion por
aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021

HO: No existe relaciébn entre conocimiento sobre contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

H1: Existe relacion entre conocimiento sobre contaminacion por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en egresados de

Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

Rho Spearman valor p
Nivel de conocimiento sobre
contaminacién por aerosoles - Nivel
. . 0,605 0,000
de cumplimiento de medidas
preventivas
Prueba Rho Spearman Fuente: propia del investigador

Al aplicar la prueba estadistica de correlacion de Spearman a las variables que son
el nivel de conocimiento sobre contaminacidon por aerosoles y el nivel de
cumplimiento de medidas preventivas. Encontramos que el coeficiente de
correlacion de Spearman es de 0, 605, esto significa que existe una relacion alta
positiva entre las variables de estudio donde (p < 0,05), valor de P= 0,000 por lo

tanto existe evidencia estadistica suficiente, y se acepta H1.
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Grafico N° 7

Determinar si existe relacion entre conocimiento sobre contaminacién por

aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021
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5.4. Discusion

En el actual estudio fue tipo descriptivo, transversal, prospectivo y correlacional del
cual determino si existe relacidbn entre conocimiento sobre contaminacion por
aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia en

egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

En los resultados el nivel de conocimiento sobre nivel de conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles transcurrida la pandemia fue bueno con 75,5%. En
referencia el nivel de cumplimiento de normativas preventivas durante la pandemia
fue bueno con 58,6%. En referencia al sexo observamos un mayor porcentaje de
40,4% en el sexo femenino con nivel de conocimiento bueno y el cumplimiento de
medidas preventivas presenté un mayor porcentaje de 30,2% en el sexo femenino
con un nivel bueno con 30,2%. En referencia a la edad observamos un mayor
porcentaje de 25,8% en las edades de 25 - 30 afios con nivel de conocimiento
bueno y el cumplir las normativas preventivas presentd un mayor porcentaje de
20,8% en las edades de 25 - 30 con un nivel bueno. No obstante, segun la prueba
de correlacion de Spearman existe una relacion alta positiva (0,605) aceptando la

hipotesis alterna.

En nuestro estudio se observo que el conocimiento sobre los aerosoles fue de la
transmicion de agentes por uso de instrumental siendo semejante con el estudio de
Manish J. et al. (2020) India donde los resultados del estudio demuestra que los
aerosoles aumentan durante y después de las sesiones de trabajo y, por lo tanto,
aumenta la posibilidad de transmisién de agentes infecciosos en entornos clinicos.?
Estos resultados son semejantes entre si debido a las evidencias cientificas que

ambas muestras tenian conocimiento.

En los resultados de nuestro estudio los niveles de conocimiento general sobre
contaminacién por aerosoles transcurrida la pandemia fue bueno con 75,5%,
regular con 4,9% y malo con 19,5% discrepando con el estudio de Koo A (2021)
donde en los resultados que exhibe durante la pandemia en los niveles de
conocimiento sobre contaminacién patdégena inducida por aerosoles del alumnado

estuvieron en niveles buenos con 69.7%, 27.6% con niveles regulares y 2.6% en
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niveles malos. No obstante se observo a los autores Sunil P, Revathi D, Preetha
S. (2020) India donde los resultados de este estudio, casi el 49,1% de los
encuestados tenian conocimiento de la transmision por aerosoles. Estos resultados
discrepan entre si debido a las capacitaciones previas que ampliaron los

conocimientos en ciertos grupos encuestados.

En referencia el nivel de cumplimiento de medidas preventivas fue bueno con
58,6% discrepando con el estudio de Castafieda R. (2018) el cumplimiento de
normativas preventivas del alumnado exhibieron niveles regulares fue 68,4%. Estos
resultados son discrepantes debido a la experiencia de los encuestados al usar

aparatos que generen aerosoles.

En los resultados de nuestro estudio los niveles de conocimiento regular sobre
contaminacién por aerosoles fue 4,9% discrepando con el autor Castafieda R.
(2018) donde los resultados exhibieron que los niveles de conocimiento sobre

contaminacién patégena por medio de aerosoles fue 64,3% niveles regulares.*

En referencia a la relacion estadisticamente significativa de nuestro estudio el
conocimiento y cumplimiento de medidas preventivas fue P= 0,000 discrepando con
el autor Castafieda R. (2018) donde no existe una comprobacion estadisticamente
representativa entre rangos de conocimiento y cumplimiento de regimenes
preventivos por exponerse a aerosoles en los alumnos de estomatologia. (0.004).4
Mientras que el estudio de Sunil P, Revathi D, Preetha S. (2020) India presenta el
valor de p de la prueba de chi cuadrado fue 0,516 (valor de p> 0,05). Por tanto, no

es estadisticamente significativo.?

En referencia al sexo observamos un mayor porcentaje de 40,4% en el sexo
femenino con nivel de conocimiento bueno discrepando con el autor Koo A (2021)
donde segun género se definié que el sexo femenino exhibieron una porcentualidad
elevada de 73.9%.° Estos resultados discrepan entre si debido a que las mujeres
de nuestro estudio no presentaron una capacitacion previa donde pudieran

incrementar sus conocimientos al respecto de los aerosoles.
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Conclusiones

Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la

pandemia en egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

El nivel de conocimiento sobre contaminacion por aerosoles durante la pandemia

es bueno en egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

El nivel de cumplimiento de medidas preventivas durante la pandemia es bueno en

egresados de estomatologia de la Universidad Alas Peruanas — 2021.

Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la
pandemia en egresados del sexo femenino de estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021.

Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles y cumplimiento de medidas preventivas durante la
pandemia en egresados de 25 — 30 afios de estomatologia de la Universidad Alas

Peruanas — 2021 segun edad.
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Recomendaciones

Realizar estudios para analizar las bacterias que contienen los aerosoles durante
los procedimientos clinicos asi poder emplear medidas preventivas especificas

segun las bacterias que sean identificadas respectivamente.

Ejecutar charlas para reforzar conocimientos sobre los aerosoles en estudiantes,
egresados, cirujanos dentistas y especialistas asi actualizan sus conocimientos en

contexto de la coyuntura actual para estar mas preparados contra el COVID - 19.

Analizar el riesgo de infecciones cruzadas de los aerosoles en la practica clinica
dental para tener mas nocién de los peligros que pueda conllevar al realizar los
tratamientos dentales y a su vez tener seguridad al momento de hacer algun

intervencidn que tengan contacto con mucosas o fluidos corporales.

Establecer guias de medidas preventivas sobre el uso de aerosoles durante la
pandemia para prevenir enfermedades infecciosas durante la practica clinica, de tal

forma evitamos contagios entre los profesionales en odontologia.

Concientizar a la comunidad odontologica sobre bioseguridad durante la pandemia

del COVID — 19 para impedir contagios masivos en el ejercicio de la profesion.
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ANEXOS



ANEXO N° 1: Consentimiento informado

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

Fecha:

Mediante el presente documento, manifiesto que he sido informado por el bachiller
George Flores Ciprian 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 “RELACION ENTRE CONOCIMIENTO SOBRE
CONTAMINACION POR AEROSOLES Y CUMPLIMIENTO DE MEDIDAS
PREVENTIVAS DURANTE LA PANDEMIA EN EGRESADOS DE
ESTOMATOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS — 2021” y ademas
me ha informado sobre la veracidad de mis respuestas y la importancia del tema.
Asi mismo que cualquier imagen obtenida se hara protegiendo mi identidad; sobre
el manejo de la informacion obtenida con un caracter de confidencialidad y su no
uso para otro propdsito fuera de este estudio sin mi consentimiento expreso, asi
como de la posibilidad que tengo para revocar la participacién cuando asi lo decida.

En caso necesite mas informacion, o tenga una duda sobre esta investigacion
puede contactarse por teléfono con el investigador principal al nimero 995594615.

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

Siacepto( )

No acepto( )



ANEXO N° 2: Ficha de recoleccidon de datos

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

El cuestionario es totalmente andnimo con preguntas claras y concisas. Se agradece su gentil
colaboracion

Sexo: Edad:

1. ¢Cual es el concepto que tiene Ud. sobre aerosoles dentales?
A. mezcla de pequefias gotas o particulas de agua y fluidos orales que son
generadas por el uso de instrumentos rotarios tales como la pieza de alta.
B. Gotas de agua suspendidas en el ambiente de tamafio mayor a 50
micrémetros.
C. Particulas volatiles no téxicas que no contaminan el ambiente del

consultorio odontolégico.

2. (Por qué cree Ud. que la generacion de aerosoles dentales es de gran riesgo para
el operador?
A. Porque son particulas de gran diametro.
B. Porque la gran concentracion de agua.

C. Por la gran concentracion de virus y bacterias.

3. (Qué tipos de procedimientos odontoldgicos cree Ud. que pueden producir una
alta concentracién de aerosoles?
A. Instalacion de aparatologia ortodoncica, fluorizacién y tratamientos de
conductos.
B. Profilaxis, preparaciones cavitarias de piezas dentales con dispositivos de
alta velocidad, tallado de piezas dentales

C. Revisién dental, llenado de historia clinica y extraccion dental.

4. (Cuadl es la funcion que tienen los antisépticos orales en la reduccion del riesgo

de la exposicion a los aerosoles dentales? A. Irrigar y limpiar el campo de trabajo.



B.Eliminar halitosis y desinfectar el campo de trabajo.
C.Reducir la carga microbiana que genera el aerosol dental.

Segun las normas dictadas durante la pandemia, en los procedimientos dentales
que generen aerosol, el operador debera utilizar un equipo de proteccion personal
de nivel: A. Bajo

B. Intermedio

C. Reforzado

En odontologia dentro de las enfermedades de mas riesgo causadas por la
generacion de los aerosoles estan:

A. VIH, Hepatitis B

B. TBC, Resfriado coman

C. TBC, VIH

(En qué forma ayuda la utilizacion del dique de goma en procedimientos
dentales que generan aerosol?

A. Evitando que el paciente estornude.

B. Disminuye la concentracidon de la carga bacteriana causada por los aerosoles

C. Evitando que el paciente hable.

Durante el estado de emergencia a causa de la pandemia se han dictado ciertas
normas para la atencion de pacientes, dentro de ellas el uso de una mascarilla
que nos garantice una proteccion de alto nivel frente a aerosoles y cualquier tipo
de infeccidn, ;cual cree Ud. que es la que debemos utilizar? A. Mascarillas de
notex de 40 gramos.

B. Mascarilla N95

C. Mascarilla de tela.

Debido a las caracteristicas del trabajo estomatologico el riesgo de infeccion
cruzada entre el cirujano dentista y el paciente es:

A. Baja



B. Media
C. Alta.

10. Segun las nuevas normas dictadas durante la pandemia, antes de realizar
cualquier procedimiento dental el operador debera constatar que el paciente se
enjuague la boca durante 60 segundos con peréxido de hidrégeno al 0,5% -1%,
y después se procedera a:

A. Escupir dentro de la escupidera B. Utilizar succioén de alta potencia.

C. Se pueden utilizar ambas.

11. ;Qué vias cree Ud. que los aerosoles pueden afectar?
A. Alveolos pulmonares, esétago, bronquiolos
B. Laringe, Nasolaringe , bronquios y triquea

C. Esofago, epiglotis, cartilago cricoides.

12. ;Segln su conocimiento que tipos de microorganismos podemos encontrar
regularmente en el aerosol que se genera al utilizar los dispositivos rotatorios
durante la consulta odontologica?

A. Neisseria , Staphylococos, Estreptococos
B. Escherichiacoli, Rotavirus, Criptosporidium

C. S. pyogenes, Streptococcuspneumoniae, Enterococcusfaecalis

Fuente: Koo A. Nivel de conocimiento en estudiantes de Estomatologia de
UPAO sobre contaminacién microbiana causada por aerosoles, durante la
pandemia, Trujillo 2020. [Internet] [Tesis] Universidad Privada Antenor Orrego,
2021.



GUIA DE OBSERVACION DE DATOS INFORMATIVOS

Fecha: Ciclo de estudio:

LISTA DE COTEJOS Sl NO
APLICA | APLICA

-

El alumno(a) usa Barreras de proteccion en la unidad
dental, suctor de saliva, pieza de mano, micromotor y
jeringa triple.

2. Elalumno (a) Utiliza proteccion ocular (gafas de
proteccion).

3. Elalumno(a) usa una mascarilla desechable durante todo
el procedimiento clinico cubriendo boca y nariz

4. El paciente usa gorro descartable con cabello bien
recogido.

5. El paciente se enjuaga con clorhexidina al 0.12% antes del
tratamiento.

6. El paciente recibe aislamiento absoluto (dique de goma),
para tratamientos dentales especificos.

7. El alumno(a) desinfecta los lentes de proteccion con
alcohol al 70 % antes y después dé cada atencion.

8. Elalumno(a) deja correr el agua de la pieza mano durante
20-30 segundos aproximadamente.

9. El alumno(a) utiliza guantes, para desechar; mascarillas,
gorros descartables, campos descartables, suctor, diques
de goma, gasas, etc. en el contenedor para material
biocontaminado.

10. El alumno(a) desinfecta el sillén, la lampara y las
superficies de la unidad dental entre paciente y paciente.

Fuente: Carrera R. Nivel de conocimiento sobre la contaminacion bacteriana a
través de aerosoles y el cumplimiento de las medidas preventivas en estudiantes
de la clinica estomatolégica de la universidad privada Antenor Orrego, Trujillo,
2018. [Internet] [Tesis] Universidad Privada Antenor Orrego, 2018.




ANEXO N° 3: Matriz de consistencia

cumplimiento de medidas preventivas
durante la pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 20217

Especificos

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles durante la
pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 20217

¢Cudl es el nivel de cumplimiento de
medidas preventivas durante la
pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 20217

¢Existe relacién entre conocimiento
sobre contaminaciéon por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas
durante la pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021, segln sexo?

¢Existe relacién entre conocimiento
sobre contaminaciéon por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas
durante la pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021 segun edad?

aerosoles y cumplimiento de medidas
preventivas durante la pandemia en
egresados de estomatologia de la
Universidad Alas Peruanas — 2021.

Especificos

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
contaminacion por aerosoles durante la
pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 20217

¢Cudl es el nivel de cumplimiento de
medidas preventivas durante la
pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 20217

¢Existe relacién entre conocimiento
sobre contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas
durante la pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021, seglin sexo?

¢Existe relacién entre conocimiento
sobre contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas preventivas
durante la pandemia en egresados de
estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021 segun edad?

contaminacion por aerosoles y

cumplimiento de medidas
preventivas durante la
pandemia en egresados de
estomatologia de la

Universidad Alas Peruanas —
2021.

Especificos

Existe relacion significativa entre
conocimiento sobre
contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas
preventivas durante la pandemia
en egresados de estomatologia
de la Universidad Alas Peruanas
— 2021, segun sexo.

Existe relacion significativa entre
conocimiento sobre
contaminacién por aerosoles y
cumplimiento de medidas
preventivas durante la pandemia
en egresados de estomatologia
de la Universidad Alas Peruanas
— 2021 segln edad.

V1: Conocimiento
sobre
contaminacién por
aerosoles

V2:Cumplimiento
de medidas
preventivas

Problema Objetivos Hipotesis Variables Metodologia
Principal Principal General
¢Existe relacién entre conocimiento | Determinar si existe relacion entre | Existe relacion significativa
sobre contaminacion por aerosoles y | conocimiento sobre contaminacion por | entre  conocimiento  sobre Disefio de la investigacion: Descriptiva, transversal,

prospectivo, correlacional.

Poblacién: egresados de estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021.

Muestra: 245 egresados de estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas — 2021.

Técnica

Ficha de recoleccion de datos.

Instrumentos

Encuesta virtual.




Anexo N° 4:

W o NOWU»S WN P

BB DB DB W WWWWWWWWWNNNNNNNNNNERRRR R B B B B 2
W N = O WO NOOWLE WNREROOLVURRNOULEWNEREROWVWOR®NOODWVMEWNRELO

Base de datos

Marca temporal
9/11/2021 22:08:08
9/11/2021 22:09:05
9/11/2021 22:10:11
9/11/2021 22:11:15
9/11/2021 22:12:03
9/11/2021 22:12:49
9/11/2021 22:13:48
9/11/2021 22:14:58
9/11/2021 22:17:40
9/11/2021 22:18:56
9/11/2021 22:19:55
9/11/2021 22:20:58
9/11/2021 22:21:44
9/11/2021 22:22:52
9/11/2021 22:24:10
9/11/2021 22:25:37
9/11/2021 22:26:32
9/11/2021 22:27:22
9/11/2021 22:28:15
9/11/2021 22:29:07
9/11/2021 22:29:47
9/11/2021 22:30:40
9/11/2021 22:31:38
9/11/2021 22:32:30
9/11/2021 22:33:31
9/11/2021 22:34:17
9/11/2021 22:35:10
9/11/2021 22:36:05
9/11/2021 22:36:52
9/11/2021 22:37:36
9/11/2021 22:38:23
9/11/2021 22:39:15
9/11/2021 22:40:00
9/11/2021 22:40:57
9/11/2021 22:41:40
9/11/2021 22:42:18
9/11/2021 22:42:58
9/11/2021 22:43:42
9/11/2021 22:44:26
9/11/2021 22:45:17
9/11/2021 22:46:04
9/11/2021 22:46:50
9/11/2021 22:47:56

Codigo de la universidad (UA Correo institucional

2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568
2016114504
2014130383
2012156811
2006134952
2011226400
2007147537
2016103301
2011182759
2010120561
2013133483
2016125272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004170648
2006165337
2014130404
2014126117
2007151567
2008167975
2003171697
2003171943
2017131678
2017109825

2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157 @alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016114504@alu.uap.edu.pe
2014130383 @alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134952@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537 @alu.uap.edu.pe
2016103301 @alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561@alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016125272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
2010200713@alu.uap.edu.pe
2004170648@alu.uap.edu.pe
2006165337 @alu.uap.edu.pe
2014130404 @alu.uap.edu.pe
2014126117@alu.uap.edu.pe
2007151567 @alu.uap.edu.pe
2008167975@alu.uap.edu.pe
2003171697 @alu.uap.edu.pe
2003171943@alu.uap.edu.pe
2017131678@alu.uap.edu.pe
2017109825@alu.uap.edu.pe
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4
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3
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3
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Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
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I




44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
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60
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64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
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85
86
87

9/11/2021 22:49:46
9/11/2021 22:50:28
9/11/2021 22:51:12
9/11/2021 22:51:55
9/11/2021 22:52:40
9/11/2021 22:53:24
9/11/2021 22:54:14
9/11/2021 22:55:06
9/11/2021 22:56:12
9/11/2021 22:57:36
9/11/2021 22:58:24
9/11/2021 22:59:12
9/11/2021 23:00:07
9/11/2021 23:01:03
9/11/2021 23:01:46
9/11/2021 23:02:32
9/11/2021 23:03:26
9/11/2021 23:04:08
9/11/2021 23:04:53
9/11/2021 23:05:47
9/11/2021 23:06:40
9/11/2021 23:07:27
9/11/2021 23:08:11
9/11/2021 23:08:55
9/12/2021 17:08:24
9/12/2021 17:09:19
9/12/2021 17:10:01
9/12/2021 17:11:27
9/12/2021 17:12:04
9/12/2021 17:14:49
9/12/2021 17:15:29
9/12/2021 17:16:12
9/12/2021 17:16:52
9/12/2021 17:24:21
9/12/2021 17:25:02
9/12/2021 17:25:49
9/12/2021 17:26:33
9/12/2021 17:27:16
9/12/2021 17:28:03
9/12/2021 17:32:09
9/12/2021 17:32:51
9/12/2021 17:33:52
9/12/2021 17:35:21
9/12/2021 17:35:59

2013109279
2012232079
2014130283
2012122019
2013209378
2006201845
2017208430
2014130151
2016113031
2016227870
2013137827
2012155151
2018101833
2016123199
2015114672
2014109574
2012223719
2016149850
2010162046
2018118629
2014130151
2015157749
2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568
2016114504
2014130383
2012156811
2006134952
2011226400

2013109279@alu.uap.edu.pe
2012232079@alu.uap.edu.pe
2014130283 @alu.uap.edu.pe
2012122019@alu.uap.edu.pe
2013209378@alu.uap.edu.pe
2006201845@alu.uap.edu.pe
2017208430@alu.uap.edu.pe
2014130151@alu.uap.edu.pe
2016113031@alu.uap.edu.pe
2016227870@alu.uap.edu.pe
2013137827@alu.uap.edu.pe
2012155151@alu.uap.edu.pe
2018101833@alu.uap.edu.pe
2016123199@alu.uap.edu.pe
2015114672@alu.uap.edu.pe
2014109574@alu.uap.edu.pe
2012223719@alu.uap.edu.pe
2016149850@alu.uap.edu.pe
2010162046@alu.uap.edu.pe
2018118629@alu.uap.edu.pe
2014130151@alu.uap.edu.pe
2015157749@alu.uap.edu.pe
2014135991 @alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157@alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016114504 @alu.uap.edu.pe
2014130383 @alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134952@alu.uap.edu.pe
201 1228400@alu.uap.edu.pe
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Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino




9/12/2021 17:35:59
9/12/2021 17:36:43
9/12/2021 17:37:24
9/12/2021 17:38:14
9/12/2021 17:39:02
9/12/2021 17:39:49
9/12/2021 17:40:34
9/12/2021 17:41:20
9/12/2021 17:42:27
9/12/2021 17:43:11
9/12/2021 17:43:51
9/12/2021 17:44:34
9/12/2021 17:45:17
9/12/2021 17:46:17
9/12/2021 17:47:01
9/11/2021 22:08:08
9/11/2021 22:09:05
9/11/2021 22:10:11
9/11/2021 22:11:15
9/11/2021 22:12:03
9/11/2021 22:12:49
9/11/2021 22:13:48
9/11/2021 22:14:58
9/11/2021 22:17:40
9/11/2021 22:18:56
9/11/2021 22:19:55
9/11/2021 22:20:58
9/11/2021 22:21:44
9/11/2021 22:22:52
9/11/2021 22:24:10
9/11/2021 22:25:37
9/11/2021 22:26:32
9/11/2021 22:27:22
9/11/2021 22:28:15
9/11/2021 22:29:07
9/11/2021 22:29:47
9/11/2021 22:30:40
9/11/2021 22:31:38
9/11/2021 22:32:30
9/11/2021 22:33:31
9/11/2021 22:34:17
9/11/2021 22:35:10
9/11/2021 22:36:05
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2011226400
2007147537
2016103301
2011182759
2010120561
2013133483
2016125272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004170648
2006165337
2014130404
2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568
2016114504
2014130383
2012156811
2006134952
2011226400
2007147537
2016103301
2011182759
2010120561
2013133483
2016125272
2011157212
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2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537 @alu.uap.edu.pe
2016103301 @alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561@alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016125272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
2010200713@alu.uap.edu.pe
2004170648@alu.uap.edu.pe
2006165337 @alu.uap.edu.pe
2014130404@alu.uap.edu.pe
2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157 @alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016114504 @alu.uap.edu.pe
2014130383@alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134952@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537 @alu.uap.edu.pe
2016103301@alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561 @alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016125272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
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Masculino
Masculino
Femenino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
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Masculino
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Femenino
Masculino
Masculino
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Masculino
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148
149
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161
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163
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9/11/2021 22:36:52
9/11/2021 22:37:36
9/11/2021 22:38:23
9/11/2021 22:39:15
9/11/2021 22:40:00
9/11/2021 22:40:57
9/11/2021 22:41:40
9/11/2021 22:42:18
9/11/2021 22:42:58
9/11/2021 22:43:42
9/11/2021 22:44:26
9/11/2021 22:45:17
9/11/2021 22:46:04
9/11/2021 22:46:50
9/11/2021 22:47:56
9/11/2021 22:49:46
9/11/2021 22:50:28
9/11/2021 22:51:12
9/11/2021 22:51:55
9/11/2021 22:52:40
9/11/2021 22:53:24
9/11/2021 22:54:14
9/11/2021 22:55:06
9/11/2021 22:56:12
9/11/2021 22:57:36
9/11/2021 22:58:24
9/11/2021 22:59:12
9/11/2021 23:00:07
9/11/2021 23:01:03
9/11/2021 23:01:46
9/11/2021 23:02:32
9/11/2021 23:03:26
9/11/2021 23:04:08
9/11/2021 23:04:53
9/11/2021 23:05:47
9/11/2021 23:06:40
9/11/2021 23:07:27
9/11/2021 23:08:11
9/11/2021 23:08:55
9/12/2021 17:08:24
9/12/2021 17:09:19
9/12/2021 17:10:01
9/12/2021 17:11:27
9/&/2021 17:12:04

2013228532
2011159397
2010200713
2004170648
2006165337
2014130404
2014126117
2007151567
2008167975
2003171697
2003171943
2017131678
2017109825
2014136389
2013109279
2012232079
2014130283
2012122019
2013209378
2006201845
2017208430
2014130151
2016113031
2016227870
2013137827
2012155151
2018101833
2016123199
2015114672
2014109574
2012223719
2016149850
2010162046
2018118629
2014130151
2015157749
2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703

2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
2010200713@alu.uap.edu.pe
2004170648@alu.uap.edu.pe
2006165337 @alu.uap.edu.pe
2014130404 @alu.uap.edu.pe
2014126117@alu.uap.edu.pe
2007151567 @alu.uap.edu.pe
2008167975@alu.uap.edu.pe
2003171697 @alu.uap.edu.pe
2003171943@alu.uap.edu.pe
2017131678@alu.uap.edu.pe
2017109825@alu.uap.edu.pe
2014136389@alu.uap.edu.pe
2013109279@alu.uap.edu.pe
2012232079@alu.uap.edu.pe
2014130283@alu.uap.edu.pe
2012122019@alu.uap.edu.pe
2013209378@alu.uap.edu.pe
2006201845@alu.uap.edu.pe
2017208430@alu.uap.edu.pe
2014130151@alu.uap.edu.pe
2016113031@alu.uap.edu.pe
2016227870@alu.uap.edu.pe
2013137827 @alu.uap.edu.pe
2012155151 @alu.uap.edu.pe
2018101833@alu.uap.edu.pe
2016123199@alu.uap.edu.pe
2015114672@alu.uap.edu.pe
2014109574 @alu.uap.edu.pe
2012223719@alu.uap.edu.pe
2016149850@alu.uap.edu.pe
2010162046@alu.uap.edu.pe
2018118629@alu.uap.edu.pe
2014130151@alu.uap.edu.pe
2015157749@alu.uap.edu.pe
2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe

201 1205703@alu.uag.edu,ge
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Masculino
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Masculino
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Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Masculino
Femenino
Femenino
Femenino
Masculino
Masculino
Masculino
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Femenino
Masculino
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Femenino
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9/12/2021 17:14:49
9/12/2021 17:15:29
9/12/2021 17:16:12
9/12/2021 17:16:52
9/12/2021 17:24:21
9/12/2021 17:25:02
9/12/2021 17:25:49
9/12/2021 17:26:33
9/12/2021 17:27:16
9/12/2021 17:28:03
9/12/2021 17:32:09
9/12/2021 17:32:51
9/12/2021 17:33:52
9/12/2021 17:35:21
9/12/2021 17:35:59
9/12/2021 17:36:43
9/12/2021 17:37:24
9/12/2021 17:38:14
9/12/2021 17:39:02
9/12/2021 17:39:49
9/12/2021 17:40:34
9/12/2021 17:41:20
9/12/2021 17:42:27
9/12/2021 17:43:11
9/12/2021 17:43:51
9/12/2021 17:44:34
9/12/2021 17:45:17
9/12/2021 17:46:17
9/12/2021 17:47:01
9/11/2021 22:08:08
9/11/2021 22:09:05
9/11/2021 22:10:11
9/11/2021 22:11:15
9/11/2021 22:12:03
9/11/2021 22:12:49
9/11/2021 22:13:48
9/11/2021 22:14:58
9/11/2021 22:17:40
9/11/2021 22:18:56
9/11/2021 22:19:55
9/11/2021 22:20:58
9/11/2021 22:21:44
9/11/2021 22:22:52
9/11/2021 22:24:10

2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568
2016114504
2014130383
2012156811
2006134952
2011226400
2007147537
2016103301
2011182759
2010120561
2013133483
2016125272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004170648
2006165337
2014130404
2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568

2013160157 @alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016114504@alu.uap.edu.pe
2014130383 @alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134952@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537@alu.uap.edu.pe
2016103301@alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561 @alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016125272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
20102007 13@alu.uap.edu.pe
2004170648@alu.uap.edu.pe
2006165337 @alu.uap.edu.pe
2014130404 @alu.uap.edu.pe
2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157@alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
201 3228568@alu.uap.edu.pe

25
30
43
40
37
48
32
28
4
38
33
30
25
29
36
40
45
44
32
27
38
35
4
34
45
48
30
37
4
25
48
26
40
38
45
29
46
42
27
30
4
45
48
40

-

-

-

-

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




220

260

9/11/2021 22:25:37
9/11/2021 22:26:32
9/11/2021 22:27:22
9/11/2021 22:28:15
9/11/2021 22:29:07
9/11/2021 22:29:47
9/11/2021 22:30:40
9/11/2021 22:31:38
9/11/2021 22:32:30
9/11/2021 22:33:31
9/11/2021 22:34:17
9/11/2021 22:35:10
9/11/2021 22:36:05
9/11/2021 22:36:52
9/11/2021 22:37:36
9/11/2021 22:38:23
9/11/2021 22:39:15
9/11/2021 22:40:00
9/11/2021 22:40:57
9/11/2021 22:41:40
9/11/2021 22:42:18
9/11/2021 22:42:58
9/11/2021 22:43:42
9/11/2021 22:44:26
9/11/2021 22:45:17
9/11/2021 22:46:04
9/11/2021 22:46:50
9/11/2021 22:47:56
9/11/2021 22:49:46
9/11/2021 22:50:28
9/11/2021 22:51:12
9/11/2021 22:51:55
9/11/2021 22:52:40
9/11/2021 22:53:24
9/11/2021 22:54:14
9/11/2021 22:55:06
9/11/2021 22:56:12
9/11/2021 22:57:36
9/11/2021 22:58:24
9/11/2021 22:59:12
9/11/2021 23:00:07
9/11/2021 23:01:03
9/11/2021 23:01:46
9/11/2021 23:02:32

2016114504
2014130383
2012156811
2006134952
2011226400
2007147537
2016103301
2011182759
2010120561
2013133483
2016125272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004170648
2006165337
2014130404
2014126117
2007151567
2008167975
2003171697
2003171943
2017131678
2017109825
2014136389
2013109279
2012232079
2014135991
2006101980
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136166
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674

2016114504 @alu.uap.edu.pe
2014130383@alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134952@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537 @alu.uap.edu.pe
2016103301@alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561 @alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016125272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
2010200713@alu.uap.edu.pe
2004170648@alu.uap.edu.pe
2006165337@alu.uap.edu.pe
2014130404@alu.uap.edu.pe
2014126117@alu.uap.edu.pe
2007151567 @alu.uap.edu.pe
2008167975@alu.uap.edu.pe
2003171697 @alu.uap.edu.pe
2003171943@alu.uap.edu.pe
2017131678@alu.uap.edu.pe
2017109825@alu.uap.edu.pe
2014136389@alu.uap.edu.pe
2013109279@alu.uap.edu.pe
2012232079@alu.uap.edu.pe
2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101980@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136166@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157@alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
201 2134674@alu.uap.edu.pe
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262 9/11/2021 23:03:26 2013228568 2013228568@alu.uap.edu.pe 44 Femenino
263 9/11/2021 23:04:08 2016114504 2016114504 @alu.uap.edu.pe 45 Masculino
264 9/11/2021 23:04:53 2014130383 2014130383 @alu.uap.edu.pe 39 Masculino
265 9/11/2021 23:05:47 2012156811 201215681 1@alu.uap.edu.pe 41 Femenino
266 9/11/2021 23:06:40 2006134952 2006134952@alu.uap.edu.pe 31 Masculino
267 9/11/2021 23:07:27 2011226400 2011226400@alu.uap.edu.pe 47 Masculino
268 9/11/2021 23:08:11 2007147537 2007147537 @alu.uap.edu.pe 30 Femenino
269 9/11/2021 23:08:55 2016103301 2016103301 @alu.uap.edu.pe 48 Masculino
270 9/12/2021 17:08:24 2011182759 2011182759@alu.uap.edu.pe 35 Femenino
271 9/12/2021 17:09:19 2010120561 2010120561 @alu.uap.edu.pe 39 Masculino
272 9/12/2021 17:10:01 2013133483 2013133483@alu.uap.edu.pe 29 Femenino
273 9/12/2021 17:11:27 2016125272 2016125272@alu.uap.edu.pe 45 Femenino
274 9/12/2021 17:12:04 2011157212 2011157212@alu.uap.edu.pe 40 Masculino
275 9/12/2021 17:14:49 2013228532 2013228532@alu.uap.edu.pe 25 Femenino
276 9/12/2021 17:15:29 2011159397 2011159397 @alu.uap.edu.pe 30 Femenino
277 9/12/2021 17:16:12 2010200713 2010200713@alu.uap.edu.pe 43 Masculino
278 9/12/2021 17:16:52 2004170648 2004170648@alu.uap.edu.pe 40 Masculino
279 9/12/2021 17:24:21 2006165337 2006165337 @alu.uap.edu.pe 37 Femenino
280 9/12/2021 17:25:02 2014130404 2014130404@alu.uap.edu.pe 48 Masculino
281 9/12/2021 17:25:49 2014126117 2014126117 @alu.uap.edu.pe 32 Femenino
282 9/12/2021 17:26:33 2007151567 2007151567 @alu.uap.edu.pe 28 Masculino
283 9/12/2021 17:27:16 2008167975 2008167975@alu.uap.edu.pe 41 Femenino
284 9/12/2021 17:28:03 2003171697 2003171697 @alu.uap.edu.pe 38 Femenino
285 9/12/2021 17:32:09 2003171943 2003171943@alu.uap.edu.pe 33 Masculino
286 9/12/2021 17:32:51 2017131078 2017131078@alu.uap.edu.pe 30 Masculino
287 9/12/2021 17:33:52 2017101825 2017101825@alu.uap.edu.pe 25 Femenino
288 9/12/2021 17:35:21 2014136389 2014136389@alu.uap.edu.pe 29 Femenino
289 9/12/2021 17:35:59 2013109279 2013109279@alu.uap.edu.pe 36 Masculino
290 9/12/2021 17:36:43 2012232079 2012232079@alu.uap.edu.pe 40 Masculino
291 9/12/2021 17:37:24 2014130283 2014130283 @alu.uap.edu.pe 45 Femenino
292 9/12/2021 17:38:14 2012122019 2012122019@alu.uap.edu.pe 44 Femenino
293 9/12/2021 17:39:02 2013209378 2013209378@alu.uap.edu.pe 32 Masculino
294 9/12/2021 17:39:49 2006201845 2006201845@alu.uap.edu.pe 27 Femenino
295 9/12/2021 17:40:34 2017208430 2017208430@alu.uap.edu.pe 38 Masculino
296 9/12/2021 17:41:20 2014130151 2014130151@alu.uap.edu.pe 35 Femenino
297 9/12/2021 17:42:27 2016113031 2016113031@alu.uap.edu.pe 41 Masculino
298 9/12/2021 17:43:11 2016227870 2016227870@alu.uap.edu.pe 34 Masculino
299 9/12/2021 17:43:51 2013137827 2013137827 @alu.uap.edu.pe 45 Masculino
300 9/12/2021 17:44:34 2012155151 2012155151 @alu.uap.edu.pe 48 Masculino
301 9/12/2021 17:45:17 2018101833 2018101833 @alu.uap.edu.pe 30 Masculino
302 9/12/2021 17:46:17 2016123199 2016123199@alu.uap.edu.pe 37 Femenino
303 9/12/2021 17:47:01 2015114672 2015114672@alu.uap.edu.pe 41 Femenino
304 9/11/2021 22:08:08 2014109574 2014109574@alu.uap.edu.pe 25 Femenino
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9/11/2021 22:09:05
9/11/2021 22:10:11
9/11/2021 22:11:15
9/11/2021 22:12:03
9/11/2021 22:12:49
9/11/2021 22:13:48
9/11/2021 22:14:58
9/11/2021 22:17:40
9/11/2021 22:18:56
9/11/2021 22:19:55
9/11/2021 22:20:58
9/11/2021 22:21:44
9/11/2021 22:22:52
9/11/2021 22:24:10
9/11/2021 22:25:37
9/11/2021 22:26:32
9/11/2021 22:27:22
9/11/2021 22:28:15
9/11/2021 22:29:07
9/11/2021 22:29:47
9/11/2021 22:30:40
9/11/2021 22:31:38
9/11/2021 22:32:30
9/11/2021 22:33:31
9/11/2021 22:34:17
9/11/2021 22:35:10
9/11/2021 22:36:05
9/11/2021 22:36:52
9/11/2021 22:37:36
9/11/2021 22:38:23
9/11/2021 22:39:15
9/11/2021 22:40:00
9/11/2021 22:40:57
9/11/2021 22:41:40
9/11/2021 22:42:18
9/11/2021 22:42:58
9/11/2021 22:43:42
9/11/2021 22:44:26
9/11/2021 22:45:17
9/11/2021 22:46:04
9/11/2021 22:46:50
9/11/2021 22:47:56

2012223719
2016149850
2010162046
2018118629
2014130101
2015157749
2014135991
2006101981
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136106
2011205703
2013160157
2009168239
2014135096
2013145359
2009173770
2014135096
2008222335
2012134674
2013228568
2016114104
2014139999
2012156811
2006134152
2011226400
2007107537
2016103801
2011182759
2010120561
2013133483
2016120272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004172648
2006164337
2014130494
2014135991

2012223719@alu.uap.edu.pe
2016149850@alu.uap.edu.pe
2010162046@alu.uap.edu.pe
2018118629@alu.uap.edu.pe
2014130101@alu.uap.edu.pe
2015157749@alu.uap.edu.pe
2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101981@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136106@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157@alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096@alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674@alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016114104@alu.uap.edu.pe
2014139999@alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134152@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007147537 @alu.uap.edu.pe
2016103801@alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561@alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016120272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397 @alu.uap.edu.pe
2010200713@alu.uap.edu.pe
2004172648@alu.uap.edu.pe
2006164337@alu.uap.edu.pe
2014130494@alu.uap.edu.pe
2014135991 @alu.uap.edu.pe
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9/11/2021 22:47:56
9/11/2021 22:49:46
9/11/2021 22:50:28
9/11/2021 22:51:12
9/11/2021 22:51:55
9/11/2021 22:52:40
9/11/2021 22:53:24
9/11/2021 22:54:14
9/11/2021 22:55:06
9/11/2021 22:56:12
9/11/2021 22:57:36
9/11/2021 22:58:24
9/11/2021 22:59:12
9/11/2021 23:00:07
9/11/2021 23:01:03
9/11/2021 23:01:46
9/11/2021 23:02:32
9/11/2021 23:03:26
9/11/2021 23:04:08
9/11/2021 23:04:53
9/11/2021 23:05:47
9/11/2021 23:06:40
9/11/2021 23:07:27
9/11/2021 23:08:11
9/11/2021 23:08:55
9/12/2021 17:08:24
9/12/2021 17:09:19
9/12/2021 17:10:01
9/12/2021 17:11:27
9/12/2021 17:12:04
9/12/2021 17:14:49
9/12/2021 17:15:29
9/12/2021 17:16:12
9/12/2021 17:16:52
9/12/2021 17:24:21
9/12/2021 17:25:02
9/12/2021 17:25:49
9/12/2021 17:26:33
9/12/2021 17:27:16

2014135991
2006101780
2013145425
2009115875
2008175762
2008147720
2006136111
2011205703
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2014135096
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2009173770
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2007145537
2016103331
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2010120561
2013133483
2016123272
2011157212
2013228532
2011159397
2010200713
2004173648
2006161337
2014130414
2014126917
2007151567
2008167975
2003171647

2014135991@alu.uap.edu.pe
2006101780@alu.uap.edu.pe
2013145425@alu.uap.edu.pe
2009115875@alu.uap.edu.pe
2008175762@alu.uap.edu.pe
2008147720@alu.uap.edu.pe
2006136111@alu.uap.edu.pe
2011205703@alu.uap.edu.pe
2013160157 @alu.uap.edu.pe
2009168239@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2013145359@alu.uap.edu.pe
2009173770@alu.uap.edu.pe
2014135096 @alu.uap.edu.pe
2008222335@alu.uap.edu.pe
2012134674 @alu.uap.edu.pe
2013228568@alu.uap.edu.pe
2016119504 @alu.uap.edu.pe
2014130363@alu.uap.edu.pe
2012156811@alu.uap.edu.pe
2006134932@alu.uap.edu.pe
2011226400@alu.uap.edu.pe
2007145537 @alu.uap.edu.pe
2016103331@alu.uap.edu.pe
2011182759@alu.uap.edu.pe
2010120561 @alu.uap.edu.pe
2013133483@alu.uap.edu.pe
2016123272@alu.uap.edu.pe
2011157212@alu.uap.edu.pe
2013228532@alu.uap.edu.pe
2011159397@alu.uap.edu.pe
20102007 13@alu.uap.edu.pe
2004173648@alu.uap.edu.pe
2006161337 @alu.uap.edu.pe
2014130414@alu.uap.edu.pe
2014126917 @alu.uap.edu.pe
2007151567 @alu.uap.edu.pe
2008167975@alu.uap.edu.pe
2003171647 @alu.uap.edu.pe
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Anexo N°5: Evidencia de validacion del instrumento

Validacién de Contenido del Cuestionario mediante Juicio de Expertos

PRUEBA V DE AIKEN.

El coeficiente de V de Aiken para valores dicotomicas (0 6 1), el nimero ‘1’,

significa que el experto aprob6 la pregunta ‘Si’ en el formato y 0’ si desaprobé la

pregunta ‘No’, y en la tltima columna se coloco el ‘p valor’ de cada item, obtenido

en el programa estadistico. Se aplica utilizando la siguiente formula:

N=n" de expertos

C=n" de categorias

5

g =n(c— 1)

Validacién por expertos segiin la REDACCION
ITE | AP | JG | RG | KC | OA | EHM | PLE VEL | MIC | TV | SUM c};
MS|R|C|C|G|H| G | G v | H |uc| A | Aik| Pvale
cn
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 0.92 | 0.003

p<0.05 Grado de Concordancia entre los expertos= 100%




ANEXO N°5 CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Nunca La confiabilidad del cuestionario fue para medir el nivel de conocimiento,
se aplico el instrumento a 15 estudiantes de la UPAO, con un estudio piloto, donde

dichos estudiantes tienen similares caracteristicas que la muestra. La confiabilidad

de estos instrumentos, se obtuvo mediante el coeficiente Alfa de Cronbach.
Dénde:

= k-1 82 ’
S?

i = Varianza del item i,
2
St

= Varianza de los valores totales observados y k&

= Numero de preguntas o items.

La escala de valores que determina la confiabilidad estd dada por los siguientes

valores:

No es confiable (-1 a 0).

Baja confiabilidad (0,001 a 0,46).
Moderada Confiabilidad (0,5 a 0,75).
Fuerte confiabilidad (0,76 a 0,89).
Alta confiabilidad (0,9 a 1).

Tabla 01. Prueba de Confiabilidad

Alfa de N° de

Instrumentos Cronbac e
h o0s

<

Cuestionario de nivel de conocimiento en estudiantes de
estomatologia de UPAO sobre contaminacién
1 0, 765 12
microbiana causada por aerosoles , durante la pandemia,
Trujillo 2020”.




En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido en el cuestionario es 0.765, lo

cual permite corroborar que el instrumento tiene una FUERTE confiabilidad.

BASE DE DATOS - PRUEBA PILOTO
Ne Pl (P2 |P3 | P4 | PS|P6|P7 P8 | P9 | PIO | P11 | P12

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0
2 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0
3 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1
4 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0
5 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
6 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1
7 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1
9 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0
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