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5. RESUMEN

El objetivo de este trabajo de investigacion fue determinar el
conocimiento sobre uso del fluor en cirujanos dentistas del distrito de
La Esperanza, durante el afio 2018. El disefio del estudio fue descriptivo,
transversal, prospectivo y observacional, el cual se realizd en una
muestra de 76 cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza; para
determinar el nivel de conocimiento, los profesionales respondieron a
un cuestionario de 10 preguntas, el cual fue aprobado previamente por
un juicio de expertos. Los resultados indicaron que el 50% de
profesionales presentd un nivel de conocimiento bueno, el 30% presentd
nivel de conocimiento regular y el 20% nivel de conocimiento malo. En
conclusion, los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza

presentaron un nivel de conocimiento bueno.

Palabras clave: conocimiento, fluoruros, odontélogos.
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ABSTRACT

The objective of this research work was to determine the knowledge
about the use of fluoride in dental surgeons of the La Esperanza district,
during 2018. The study design was descriptive, cross-sectional,
prospective and observational, which was carried out in a sample of 76
dental surgeons from the La Esperanza District; To determine the level
of knowledge, the professionals answered a questionnaire of 10
questions, which was previously approved by an expert judgment. The
results indicated that 50% of professionals presented a good level of
knowledge, 30% had a regular level of knowledge and 20% had a bad
level of knowledge. In conclusion, the dental surgeons of the La

Esperanza District presented a good level of knowledge.

Keywords: knowledge, dentists, fluorides,
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Introduccion

En los ultimos afios, el mercado odontoldgico ha sacado una gran
variedad de productos dentales que ayudan en la prevencion la caries
dental, la cual ha sido y sigue siendo uno de los grandes problemas que
afectan la cavidad oral de nifios y adultos, sin distincion de edad, sexo o
situacion econodmica; estos productos, son a base de fluor y vienen en
diferentes concentraciones y presentaciones comerciales. El flor, es el
elemento quimico més reactivo de la tabla periddica, en la naturaleza lo
podemos encontrar en los compuestos de minerales y en nuestro
organismo en forma de fluorhidroxiapatita y presenta una accion
cariostatica en concentraciones bajas, siendo capaz de interferir en la
glucolisis de bacterias anaerobias que producen &cido lactico; también
puede acumularse en la biopelicula dental en forma de fluoruro célcico
permitiendo la remineralizacion de las piezas dentales, ademas, en altas
concentraciones produce una disminucién transitoria de los
Streptococcus mutans. *

El uso de fluor, es la medida preventiva mas difundida en la prevencion
de la caries dental en nuestra comunidad y es ampliamente
comercializada en nuestro pais sin considerar sus contraindicaciones y
riesgos, ya que puede producir toxicidad crénica, lo que ocasiona la
fluorosis dental. 2

En la actualidad, la caries dental ha sido considerada como un problema
de salud publica, es por eso, que es de suma importancia para un

profesional de la salud bucodental tener el conocimiento necesario para



ayudar a sus pacientes a prevenir esta enfermedad, sin embargo, en
nuestro pais, son escasas las investigaciones sobre el nivel de
conocimiento de los cirujanos dentistas sobre el uso de flior en la
odontologia.

Es por ello, que el propdsito de esta investigacion fue determinar el nivel
de conocimiento sobre uso del flGor en odontologia en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, en el afio 2018. El estudio se llevo
a cabo en una muestra de 76 cirujanos dentistas del distrito de La
Esperanza. Para determinar el nivel de conocimiento, los profesionales
llenaron un cuestionario de 10 preguntas. Los resultados indicaron que,
el 50% presentd un nivel de conocimiento bueno, el 30% nivel de
conocimiento regular y el 20% nivel de conocimiento malo. En
conclusion, los cirujanos dentistas del distrito de la Esperanza

presentaron un nivel de conocimiento bueno.



Revision de la literatura

2.1. Antecedentes

Oliden M.2 (Trujillo, Perd, 2019) “Nivel de conocimiento sobre uso del
fldor en odontologia en cirujanos dentistas del distrito de Trujillo,
2018”. El objetivo del estudio fue determinar el nivel de conocimiento
de los cirujanos dentistas sobre el uso de fluor. El estudio fue llevado a
cabo en una muestra de 167 cirujanos dentistas de ambos sexos,
pertenecientes al distrito de Trujillo, Perd. Para determinar el nivel de
conocimiento los profesionales respondieron a un cuestionario
autoadministrado que constaba de 10 preguntas validado por un juicio
de expertos. Los resultados indicaron que el 40% de profesionales
obtuvieron un nivel de conocimiento bueno, el 34% conocimiento
regular y el 26% conocimiento malo, asimismo, tanto el sexo masculino
como el femenino obtuvieron un nivel de conocimiento bueno con 45%
y 48% respectivamente; los cirujanos dentistasde O a5 aflosyde 6a 11
afios de experiencia profesional presentaron un conocimiento bueno con
35% Yy 48%; el 33% y 42% de cirujanos dentistas con especialidad
respectivamente presentaron conocimiento bueno. En conclusién, los

cirujanos dentistas presentaron un nivel de conocimiento bueno.

Akbar A, et al.* (Kuwait, 2018) “Conocimiento, actitud y barreras para
la aplicacion de fluoruro como una medida preventiva entre los
proveedores de servicios de salud bucal”. El objetivo del estudio fue

evaluar el nivel de conocimiento sobre el uso de fltor. El estudio se llevd



a cabo en una muestra de 291 dentistas elegidos al azar. El nivel de
conocimiento se midié mediante un cuestionario validado, incluyendo
categorias sobre el nivel de conocimiento y actitud hacia la aplicacion
de fluoruros. Los resultados indicaron que, el 49% de odontdlogos
informaron que el mejor método para prevenir la caries en los nifios es
la administracion de fluor en el agua, el 80% indico que la caries se
previene con flor tépico, solo el 40% lo usa de manera cotidiana, el
31% indica que la caries es una enfermedad multifactorial que no se
previene. Segun los afios de experiencia profesional, el 61% present6
més de 10 afios de experiencia y el 39% menor de 10 afios de
experiencia; asimismo, el 32.6% de profesionales con méas de 10 afios
de experiencia indicd que la caries no se puede prevenir por ser una
enfermedad multifactorial, ademéas que el 20.1% indicd que era mejor
restaurar que prevenir. En conclusion, este estudio pudo demostrar que

los cirujanos dentistas presentaron un nivel de conocimiento malo.

Sharma A, et al.®> (India, 2017) “Actitud y practica de conocimiento de
los dentistas indios sobre la aplicacion tépica de fluor en nifios”. El
objetivo del estudio fue determinar el nivel de conocimiento de los
cirujanos dentistas sobre la aplicacion de flor en nifios. El estudio se
llevd a cabo en una muestra de 100 cirujanos dentistas de la India, los
cuales participaron en el estudio respondiendo un cuestionario
autoadministrado via internet que constaba de 16 preguntas sobre el uso

de fldor. Las preguntas formuladas fueron disefiadas para obtener



conocimiento con respecto a las recomendaciones de la aplicacion de
fldor en menores de 6 afios recomendado por Asociacion Dental
Americana (ADA) y durante qué periodo del desarrollo dental que
consume fluoruro tiene mayor riesgo de fluorosis dental. Los resultados
indicaron que el 82.6% de cirujanos dentistas tenian especialidad y el
17.4% eran cirujanos dentistas generales. De los encuestados, el 36.8%
respondieron que de 0 a 2 afios existe mayor riesgo de fluorosis, el
53.6% demostraron conocer perfectamente las recomendaciones de la
ADA sobre el uso de flGor. En conclusion, los cirujanos dentistas de la
India demostraron un nivel de conocimiento bueno sobre la aplicacion

de flor en nifios.

Bazan D.® (Huanuco, Pert, 2016) “Nivel de conocimiento y manejo
sobre la administracion del flior en los alumnos de la clinica
estomatoldgica de la Universidad de Huanuco 2016”. El objetivo de este
estudio fue evaluar el nivel de conocimiento sobre el uso de fltor. El
estudio se llevo a cabo en una muestra de 48 alumnos de odontologia
elegidos aleatoriamente, el nivel de conocimiento fue medido mediante
un cuestionario cerrado sobre el uso de fldor. Los resultados indicaron
que, el 52.1% de alumnos presentaron un nivel de conocimiento bueno,
el 35.4% nivel de conocimiento regular y el 12.5% un nivel de
conocimiento malo. Segun el sexo, el 60.4% eran mujeres y el 39.6%
varones. En conclusion, los estudiantes de odontologia presentaron un

nivel de conocimiento bueno.



Patil R, et al.” (India, 2016) “Conocimiento, actitud y practica entre los
profesionales de la odontologia relacionados con las medidas
preventivas en pacientes pediatricos”. El objetivo de este estudio fue
evaluar el nivel de conocimiento de los cirujanos dentistas sobre el uso
de fldor. El estudio se llevd a cabo en una muestra de 200 dentistas
elegidos aleatoriamente; el nivel de conocimiento de midié mediante el
uso de una encuesta con 20 preguntas cerradas. Los resultados indicaron
que, el 97.3% indicaron saber las edades es que se aplica el fluor, el
82.3% indicaron tener conocimiento sobre el flGor tdpico, el 78.9%
indicaron saber el manejo sobre la toxicidad de fltor. Al comparar el
conocimiento en relacion al sexo, se encontrd una media de 8.54 + 1.84
para hombres y 8.29 £ 1.79 para las mujeres, mostrando mayor
conocimiento entre los hombres, pero no hubo diferencia significativa.
En conclusion, los cirujanos dentistas presentaron un nivel de

conocimiento bueno sobre el uso del fltor.

Pakdaman A, et al.® (Iran, 2015) “Conocimiento y actitud de los
dentistas acerca de la prescripcion de fluor”. El objetivo de este estudio
fue evaluar el nivel de conocimiento de los odontélogos sobre la
prescripcion de fluoruros. El estudio se llevé a cabo en una muestra de
347 profesionales de ambos sexos que asistieron a un congreso dental
anual, a los cuales se les informé el propésito del estudio, el nivel de

conocimiento se midié a través de un cuestionario auto administrado por



el investigador, el cual fue validado por especialistas. Los resultados
indicaron que, el 84.7% estuvo de acuerdo con la adicion de flaor al
agua, el 66% estuvo de acuerdo con la prescripcion de tabletas de fltor
en areas con deficiencia del mismo, el 85.3% indic6 que los dentifricos
con fldor son dtiles para los dientes, el 83% indico que el fluor era eficaz
en la prevencion de caries en nifios menores de 12 afios y el 39,2% que
era Util para adultos y adolescentes. En conclusion, los odontélogos

presentaron buenos conocimientos sobre el uso de fldor.

Domingues S, et al.® (Brasil, 2015) “Conocimiento de alumnos del curso
de Odontologia sobre el uso racional del fldor”. El objetivo de este
estudio fue evaluar el nivel de conocimiento de los estudiantes de
odontologia sobre el uso de fluor. El estudio se llevé a cabo en una
muestra de 98 estudiantes del sexto al décimo ciclo, el nivel de
conocimiento se midio a través de un cuestionario sobre los métodos de
aplicacién, las recomendaciones y las concentraciones de fltor en los
productos de su practica clinica diaria, asi como los medios de
utilizacion del fldor que estaban expuestos sus pacientes. Los resultados
indicaron que, el 58,16% indic6 el alto riesgo a la caries y la
hipersensibilidad dentinaria como los principales factores para la
indicacion del flGor. Para el 64,29%, el gel fue el producto fluorado méas
indicado en su practica diaria, y el 67,35% indico el dentifrico fluorado
para nifios de mas de seis afios. ElI 91,84% afirm6 saber sobre la

presencia de fldor en alimentos industrializados y el 93,88% reconoci6



que el fldor es toxico. En conclusién, los estudiantes de odontologia

demostraron un nivel de conocimiento malo.

Bansal R, et al.!° (Estados Unidos, 2012) “Conocimiento, actitud y uso
de fluoruros entre dentistas en Texas”. El objetivo del estudio fue
evaluar el nivel de conocimiento sobre el uso de fluoruros en cirujanos
dentistas. EIl estudio se llevd a cabo en una poblacion de 980
odontoélogos entre especialistas y generales, los cuales fueron elegidos
de una manera aleatoria, el nivel de conocimiento se evalué por medio
de un cuestionario auto administrado por el investigador sobre el uso de
fldor. Los resultados indicaron que, el 94% de los odont6logos
encuestados informaron que usaban fluoruros de forma rutinaria en sus
pacientes, el 20% indic6 no aplicar fluoruro tdpico en pacientes con bajo
riesgo de caries dental, el 84% estaba en desacuerdo con que el riesgo
moderado de caries por debajo de los 6 afios de edad deberia recibir
aplicaciones de fluoruro tépico cada 6 meses y 93% indicaron que un
alto riesgo para menores de 6 afios, los tratamientos con fllor tépico
deben realizarse a los 3 0 6 meses, el 99% indic6 que el fluoruro aumenta
la resistencia al esmalte, el 57% identifico incorrectamente el efecto
primario del fluoruro en el desarrollo dental, el 74% no identificd
correctamente la concentracion aproximada de APF espuma. En
conclusion, este estudio determind que existe un nivel de conocimiento

malo en los profesionales odontélogos de Texas.



2.2. Bases tedricas de la investigacion

2.2.1. Caries dental

La caries, es descrita por la OMS, como una enfermedad de etiologia
multifactorial, la cual comienza luego de la erupcién dental, destruyendo
el tejido duro del diente, hasta formar una cavidad en la pieza dentaria.
Ademas, se indica que es un problema de salud pablico mundialmente.?
Esta enfermedad, es considerada como uno de los principales problemas
de la cavidad bucal a nivel mundial, la OMS, mediante diversos estudios
reportd que, presenta una prevalencia de hasta del 98% en los individuos
del mundo. Ademas, esta enfermedad se clasifica dentro de las patologias
del sistema digestivo.!!

La caries dental, afecta la corona y la raiz de las piezas dentarias,
asimismo, cuando no es restaurada a tiempo puede causar la pérdida de

dicha pieza.l!

2.2.1.1. Epidemiologia

Es considerado por la OMS, como una de las patologias mas importantes
y repetidas mundialmente y afecta en un 90% a los pacientes en edades
de 5 afios hasta los 17 afios segun la Organizacion Panamericana de

Salud.!?

En el Perq, esta enfermedad tiene alta prevalencia y aumenta su gravedad
segun los afios de los pacientes, por lo cual, existe una necesidad de

tratamiento ya que su prolongacion presentara un costo mas elevado.'?



2.2.1.2. Etiologia de la caries

Su etiologia es multifactorial, ya que depende de la interaccion del
hospedador con los microorganismos resistentes de la cavidad oral, la
dieta y el tiempo en que los tres factores interacttan.

Teniendo como requisito la formacion de placa bacteriana o biopelicula.*

Hospedero: cuando el huésped es vulnerable debido a diversos
factores heredados debido a la edad, trastornos endocrinos,
maloclusion dentaria y trastornos salivales.*
- Microflora: dentro de ellas estan los microorganismos protectores y
otros que son potencialmente patogenos.t
- Tiempo: cuando el diente se encuentra expuesto con mayor
frecuencia y tiempo a los &cidos producto de microorganismos, el
cual le otorga un mayor riesgo de caries.?
- Bacterias: algunas de las bacterias principales en la patologia de las
lesiones cariosas son S. mutans, Lactobacillus y Actinomyces.!
- Higiene bucal: cuando hay una deficiente higiene de la cavidad
bucal, el mismo medio favorece a que se forme el biofilm bacteriano
y al poco tiempo ello puede favorecer la desmineralizacion del
esmalte de las piezas dentarias, provocando la formacion de una
cavidad.!
Ademas, exponer prolongadamente a los hidratos de carbono, aumenta
sustancialmente los niveles de Streptococcus mutans, y lactobacillus,

conocidos como bacterias aciduricas, y ello genera un ambiente con un
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pH bajo que puede favorecer la desmineralizacion el esmalte de las piezas
dentarias de una manera rapida.®
Otros estudios indican que, es una patologia infecciosa y de multiples
causas como:

- Biologicas

- Sociales

- Econdmicas

- Culturales

- Ambientales.!

Esta enfermedad, se forma y se desarrolla con el modo y estilo de vida

del paciente, y los factores asociados més principales son:

- Higiene de la cavidad bucal
- Suspicacia individual

- Exposicién de fluoruros

- Habitos de los alimentos

- Acceso a los servicios odontoldgicos.

2.2.2. Prevencion

Debido a que la caries es considerada una cuestion de salud publica, es
importante la educacion y promocion de la salud oral, garantizando un
mayor acceso a los servicios de salud, que permitan mejorar la salud de

la cavidad oral de la poblacion.?
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Entre estos agentes de prevencion, se encuentra el uso del flGor, la cual
es la medida mas difundida en los ultimos afios y presenta una mayor

repercusion en la prevencion de la caries dental .2

2.2.3.  El fluoruro

El fluoruro, es la forma ionica del fltor, es electronegativo, por lo que es
facil combinarse con iones positivos. !4 °

Este fluoruro, en una mayor parte, se encuentra presente en los tejidos
duros como las piezas dentarias del ser humano, debido a su afinidad con
el calcio.®

Este elemento, forma parte de la tabla periddica de los elementos
quimicos, es un reactivo ubicada en los haldgenos, ademas, es el elemento
mas electronegativo y liviano. Se pueden aislar de rocas marinas, rocas
volcéanicas, profundidades de la corteza de la tierra y en mayor cantidad
se encuentran como fluoratos en los minerales.!

El fldor, les confiere resistencia a las piezas dentarias y reduce el
procedimiento de las lesiones cariosas, disminuyendo la produccion de
acidos de las bacterias fermentadoras, reduciendo la desmineralizacion,

aumento de la remineralizacion y estabilidad del pH.!*

2.2.3.1. Mecanismos de accion del fluor
Las propiedades del flGor se les atribuyen a 3 mecanismos de accién:
- Favorece la remineralizacién, incorporandose a los cristales de

fluorapatita, generando una superficie mas resistente.

12



- Inhibe la desmineralizacién, ingresando a la estructura de los dientes
simultdneamente con la pérdida de minerales del esmalte durante el
ataque &cido.

- Inhibe la funcion bacteriana, ya que tiene accién sobre el
crecimiento del biofilm bacteriano como agente bactericida. Baja la
capacidad de entrada de carbohidratos a los microorganismos y por
ende baja la produccion de acidos, asimismo, interfiere con la
sintesis de los polisacaridos extracelulares disminuyendo la

adhesién al esmalte dental.®

2.2.3.2. Métodos de administracion de flGor
A. fldor sistémico

a. Fltor en el agua

En el Per(, la fluorizacion del agua ha demostrado no ser
econdmicamente factible por porque, la gran cantidad de fuentes de agua
que cuenta nuestro pais dificulta el control técnico de cada una de ellas,
el suministro de agua potable estd a cargo de empresas deficitarias
subvencionado por el Estado, ademas, la gran parte del suministro de
agua no es debidamente aprovechado por la poblacion y es desperdiciada

a pesar de sus beneficios.’
b. Fluor en la sal de cocina

Segun la literatura el uso de sal fluorada se extiende cada vez mas a nivel

mundial, y paises como EEUU y Canada, no tienen problemas con la

13



fluoracion de la sal. Es por ello, que la sal con fldor contiene

generalmente 250 ppm de fluoruro.®

Norma Nacional de Concentracion de Fllor en la Sal de Peru

Segun la Resolucion Ministerial N° 961-2006 del MINSA, indica que
toda sal de consumo humano debe estar fortificada con yodo y flior
(Fluoruro de Potasio KF), con las sustancias quimicas en las
concentraciones de 200 a 250 ppm, segun el Decreto Supremo N° 015-
84-SA. También indica que la adicién de yodo y fllor se deben basar en
meétodos recomendados por el Ministerio de Salud o por Organismos

Técnicos Internacionales reconocidos por é1.1°

B. Fluor topico

Aplicacion topica de geles y barnices

Los estudios informan que su uso debe ser realizada por el profesional
dental, en relacion al riesgo cariogénico, sobre todo en los nifios. Los
geles generalmente son aplicados mediante el uso de cubetas descartables
en las arcadas de los dientes, por ejemplo, el fluoruro de sodio al 2% con
una concentracién de 9040 ppm de fluor, o geles de fluorofosfato
acidulado al 1.27% con una concentracion de 12 000 ppm de fldor.?°
Los autores indican que, con el fin de evitar intoxicaciones se

recomienda, no llenar mas del 40% de la cubeta, y el paciente debe estar
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sentado con la cabeza inclinada hacia adelante, aspirando los excesos en
todo el proceso.?°

Por otro lado, los barnices de flGor, son aplicados en las superficies del
esmalte dentario con el uso de un pincel, por ejemplo, el Duraphat
contiene FNa al 5%, lo que supone una concentracion de 2.26% de i6n
fldor, éstos se endurecen en presencia de saliva, y estd indicado
generalmente en nifios con alto riesgo de caries dental

Por otro lado, algunos autores dan indicaciones sobre su frecuencia de
uso, indicando que en nifios en edades de 6 afios y con un riesgo
moderado de caries dental, debe recibir aplicaciones topicas de fluoruro
cada 6 meses, mientras que, para un alto riesgo de caries dental, las

aplicaciones deberian ser cada 3 a 6 meses.®

Fluor en la pasta dental y colutorios

El fldor en los dentifricos y enjuagues, han sido durante muchos afos las
principales formas de tratamiento principales, en las cuales el paciente
podia autoaplicarse.?

El costo efectividad de los colutorios fluorados ha sido interrumpido en
diversos paises desarrollados de los programas preventivos. Sin embargo,
el alto riesgo de caries ha hecho que este producto sea sustituido por otros
como las pastas dentales fluoradas, geles y barnices; siendo las pastas

dentales el producto con flGor méas difundido.?*
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Segun la Resolucion Ministerial N° 422-2017/MINSA, indica que, se
debe realizar el cepillado dental desde la erupcion del primer diente,
minimo 2 veces al dia con una pasta dental > 1000 ppm de fluor,
escupiendo el exceso y no enjuagar. Ademas, indica que los beneficios
anticaries de la pasta dental fluorada se potencian si el cepillado dental es
supervisado, y debe realizarse al menos 2 veces al dia. Ademas, indica
que cepillarse con pasta de baja concentracion de fldor < 600 ppm, no
disminuye el riesgo de fluorosis, pero si aumenta considerablemente el
riesgo de caries dental. Por ello, para lograr el balance entre efectos
anticaries y riesgo de fluorosis dental por consumo de pasta dental, los
nifios hasta 3 afios de edad, no se debe colocar una cantidad mas que un
granito de arroz o raspadita. Por ello, se sugiere que para los nifios
mayores de 3 afios se sugiere el tamafio de una alverjita para la pasta
dental, que equivale al 0.25 ml, suponiendo 8 cepillados al dia con una
pasta de 1000 ppm de fldor 6 6 cepillados con 1500 ppm. el nifio no debe
enjuagarse con agua durante o después del cepillado dental, sino debe

escupir todo el exceso.??

Fluor barniz
En nuestro pais lo podemos encontrar en dos presentaciones mas usadas:
- Clinpro® White Varnish, fluoruro de sodio al 5%, en una
concentracion de 22 600 ppm de fldor, tiene una formulacién de
Fluor y Tri-Calcio Fosfato, la cual, le permite no solo liberar fltor,

sino calcio y fosfato, ayudando en el proceso de la formacion del
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fluor hidroxiapatita. Libera iones de flGor hasta por 24 horas. No se
necesita secar la superficie dental para su aplicacion. Tiene sabor
agradable.?®

Duraphat® Barniz, 2.26% de fluoruro de sodio, en una
concentracion de 22 600 ppm de flUor, esta indicada en individuos
mayores de dos afios con alto riesgo de caries, también para
individuos mayores de seis afios con hipersensibilidad dentaria,
formando gldbulos de fluoruro de calcio que sellan los tubulos de

dentina.?

Ademas, también se indica que el flGor barniz generalmente debe ser

aplicado en pacientes menores de cinco afios con dificil manejo

odontoldgico.?

Geles de fluor

Se encuentran indicadas para individuos pediatricos con hipo salivacion

y una actividad de caries dental alta, pero, su uso es restringido en

pacientes muy pequefios porque tienden a tragarlo, entre éstas tenemos:

FlUor estafioso: su concentracion es al 8%, se aplican en superficies
de dientes limpios, aislados y secos, por cuatro minutos cada seis
meses. Actualmente su uso es limitado por presentar efectos
adversos como la tinturacién de dientes, e irritacion gingival.

Fluor fosfato acidulado al 1.23%, tiene una concentracion de 12 300
ppm de fluor, la aplicacion se realiza cada 7 dias durante 4 minutos

en dientes limpios y aislados.
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- Los geles tixotropicos, llegan hasta los espacios interproximales y
al fondo de fisuras con mayor facilidad ya que se fluidifica bajo
presion, una vez que llega, se vuelve viscoso adhiriéndose al esmalte
dentario y por lo cual, la penetracion a nivel del esmalte es mas
efectiva. Su aplicacion es de 1 a 2 minutos y su efecto anti caries es

igual al fluorofosfato acidulado.?®

I11.  Hipdtesis

No corresponde
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V.

Metodologia

4.1. Disefio de la investigacion

Disefio descriptivo, porque predice e identifica las relaciones que
existen entre dos 0 mas variables.?’ Este estudio identifico las relaciones
que existe entre el nivel de conocimiento, el sexo, afios de experiencia
profesional, grado académico y especialidad.

Transversal, porque la informacion sera tomada en un momento dado
del tiempo.? La informacion de este estudio fue tomada al momento de
realizarse la encuesta.

Prospectivo, porque se registrara la informacion segin ocurran los
fenomenos.?’ Los resultados de este estudio se colocaron tan cual en los
cuadros estadisticos.

Observacional, se determind la relacion de las variables y covariables

de manera observativa.?’

4.2. Poblacion y muestra

La poblacion estuvo conformada por 95 cirujanos dentistas colegiados

del distrito de la Esperanza, durante el periodo 2018.

Criterios de seleccion:

Criterios de Inclusion

o Cirujanos dentistas colegiados.

o Cirujanos dentistas que residen en el distrito de La Esperanza.
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Criterios de Exclusién

o Cirujanos dentistas que no estén colegiados y no pertenezcan al
distrito de La Esperanza.

El tamafio de la muestra fue determinado empleando la férmula para
estimar la proporcion de cirujanos dentistas con nivel de conocimientos
sobre el uso de fluor bueno, dado por:

N*Z&+P*(1—P)
2

n =
(N—1)*E2+4+Z5+P*(1—P)
2

Donde

N=95 Numero de cirujanos dentistas que laboran en el distrito de
La Esperanza.

Z=1.96 Valor normal con el 95% de confianza

P=0.407 Proporcién de cirujanos dentistas con nivel de conocimiento
bueno. 3

1-P=0.593

E=0.05 Precision en la estimacion del parametro

Reemplazando se tiene:

95 % 1.96% * 0.407 * 0.593
n = =
94 x 0.052 + 1.96% % 0.407 * 0.593

75.7

n = 76 cirujanos dentistas

Por lo tanto, el tamafio de la muestra fueron 76 cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza. Los cirujanos dentistas fueron escogidos por el

muestreo no probabilistico por conveniencia.
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4.3. Definicion y operacionalizacion de variables

Variable Definicion conceptual Definiciones Indicadores Valores Tipos de Escala de
Operacionales finales variables | medicién
Conocimientos adquiridos | Nivel de conocimiento de los Bueno
Nivel de | de una persona por medio | cirujanos dentistas del distrito de | Cantidad de
conocimiento | de la educacion o la | Trujillo sobre la prescripcion de | respuestas Regular Categérica | Ordinal
experiencia. 28 fltor en los pacientes que acuden | correctas
a sus consultorios privados. Bajo
Covariable Definicion conceptual Definiciones Indicadores Valores Tipos de Escala de
Operacionales finales variables | medicién
Conjunto de seres | Sexo del cirujano dentista | Género de la | Masculino Categdrica | Nominal
Sexo pertenecientes a un mismo | colegiado  participante  del | persona al
sexo. Sexo masculino, | proyecto de investigacion. nacer Femenino
femenino.?®
Afios de | Son los afios que un | Tiempo en afios de los | Certificado 0-5 afios Categérica | Ordinal
experiencia profesional lleva | profesionales que llevan | del colegio 6-11 afios
profesional ejerciendo  su  carrera | colegiados. odontoldgic | Mas de 11
profesional.* 0 anos
Distincion dada por una | Es el grado que tiene el Bachiller Categérica | Ordinal
Grado institucion educativa, | profesional al ser encuestado. Diploma Maestro
académico después de la terminacién Doctor
exitosa de algin programa
de estudios.®*
Rama de una ciencia cuyo | Es la especialidad de los Con Categdrica | Nominal
Especialidad objeto es una parte limitada | odont6logos que hayan Diploma especialidad
de ellas, sobre la cual | estudiado cursos de segunda | universitario | Sin
poseen saberes 0 | especializacion, como especialidad
habilidades muy precisos | diplomados y segunda

quienes la cultivan.®

especialidad.
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4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

4.4.1. Técnica
Técnica: Observacion directa.

4.4.2. Instrumento
El instrumento de medicion utilizado en este estudio fue un
cuestionario que consté de 10 preguntas auto administradas por la
investigadora (Anexo 1), la cual fue aprobada previamente por un
juicio de expertos pertenecientes a la Universidad Catdlica los
Angeles de Chimbote, sede Trujillo (Anexo 2), asimismo, fue
sometido a una prueba de confiabilidad utilizando alfa Cronbach
(Anexo 3) y baremacion del cuestionario (Anexo 4).

4.4.3. Procedimientos:
De la solicitud al coordinador de la escuela
Para realizar la ejecucion de este estudio, se envid una solicitud al
coordinador de la escuela de Odontologia para que facilite los
documentos necesarios al colegio odontoldgico de la Regién la
Libertad y obtener el nimero de odontélogos colegiados del
distrito de La Esperanza, durante el periodo 2018 (Anexo 5)
De la ejecucion del estudio
El estudio se realizd en una muestra de 76 cirujanos dentistas que
cumplieron con los requisitos de los criterios de inclusion.
Para ubicar a los profesionales, la investigadora acudio a las
direcciones indicadas por el colegio odontologico, 5 dias a la

semana, en horarios de la mafiana y la tarde.
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A los profesionales se les ubico individualmente, a los cuales, se
les entregd una hoja informativa (Anexo 6) y un consentimiento
informado (Anexo 7) explicando a los profesionales sobre la
importancia del estudio y que sus datos personales, no seran
publicados ni en la presentacion de resultados, ademas, si no
desean continuar con el estudio, pueden hacerlo sin ninguna
preocupacion. Los profesionales, resolvieron el cuestionario
sentados en sus escritorios y se les entregd un lapicero para que
puedan llenar el cuestionario, ademas se entregd un corrector por
si el odont6logo quisiera cambiar de respuesta. Una vez terminado
con las encuestas, los resultados fueron llevados al estadistico para
ser colocados en tablas estadisticas. La calificacion del
cuestionario se realiz6 de la siguiente manera:
Bueno >8
Regular 6-7
Malo <5
4.5. Plan de analisis
Para analizar la informacidn, se construyd tablas de frecuencia de una
y doble entrada, con sus valores absolutos, relativos y graficos.

Para generalizar los resultados se construyeron intervalos de confianza

al 95%, y para determinar si hay diferencia del nivel de conocimiento,

con las covariables se emple6 la prueba no paramétrica de

independencia de criterios, utilizando la distribucién Chi cuadrada con

un nivel de significancia del 5%.
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4.6. Matriz de consistencia

Problema Objetivos Hipdtesis Variables Metodologia Poblacién
¢Cudl es nivel | Objetivo general: El tipo de | La poblacion
de L -Determinar el nivel de conocimiento sobre | No Nivel de Investigacion. | estuvo
conocimiento . . - . - _— conformada

uso del fldor en odontologia en cirujanos | requiere conocimiento | Cuantitativo
sobre uso del dentistas del distrito de La Esperanza, 2018-I por 9
fldor en P ' cirujanos
odontologia en | Objetivo especifico . dentistas
S Nivel de Ila .
cirujanos Determi I nivel d imiento sob . tigacia colegiados del
dentistas  del | - e%rnlnlga,r e nlveoI etclon90|m|en_o sobre :jnvles |£qa<_:|on distrito de La
distrito de La gsot_ te dulo:j_etn_to gnfogla en cirujanos e las tesis Esperanza,
Esperanza, e;ars]eljoas el distrito de La Esperanza, segln Descriptivo durante el
2018-1? ' periodo 2018.

-Determinar el nivel de conocimiento sobre
uso del fldor en odontologia en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, segln
afios de experiencia profesional.

-Determinar el nivel de conocimiento sobre
uso del fldor en odontologia en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, segun
grado académico.

-Determinar el nivel de conocimiento sobre
uso del fldor en odontologia en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, segln
especialidad.

Disefio de la
investigacion

Descriptivo,
transversal,
prospectivo 'y
observacional

La muestra
estuvo
conformada
por 76
cirujanos
dentistas  del
distrito de La
Esperanza.
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4.7. Principios éticos y legales

Para el desarrollo de esta investigacion se tomd en cuenta los principios
éticos de la Declaracion de Helsinki (WMA, octubre 2013)
considerandose que la investigacion debe proteger la vida, la salud, la
dignidad, la integridad, el derecho a la autodeterminacién, la intimidad y
la confidencialidad de la informacion personal de las personas que
participan en investigacion. La responsabilidad de la proteccion de los
participantes de la investigacion debe recaer siempre en un medico u otro
profesional de la salud y nunca en los participantes de la investigacion,
aunque hayan otorgado su consentimiento.

Asimismo, se basé en el Codigo de Etica de la Universidad Catélica los
Angeles de Chimbote, respetando el principio de proteccion a las
personas, para lo cual se elabor6 una hoja informativa indicando el
propdsito de la investigacion, se sefialo que el profesional puede
abstenerse de participar en el estudio, y se dio a entender que los datos
recolectados quedaran para futuras investigaciones; principio de
beneficencia y no maleficencia, en la cual se indico que esta investigacion
no presenta ningun riesgo; principio de justicia, se indicé el profesional
podra obtener sus resultados por medio de correo electronico si asi lo
requiere; principio de libre participacion y derecho a estar informado, se
hace de conocimiento que cualquier duda sera respondida y se obtiene el
consentimiento informado; principio de integridad cientifica, se indicd
que la identidad del participante sera confidencial y que sus datos seran

almacenados en una PC personal que luego sera eliminado.®*

25



V.

Resultados

5.1. Resultados
Tabla 1

Nivel de conocimiento sobre el uso de flor en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza

Nivel de conocimiento n %
Bueno 38 50%
Regular 23 30%
Malo 15 20%
Total 76 100%

Fuente: Datos proporcionados por la investigadora

Interpretacion: El nivel de conocimiento para el uso del fluor en
cirujanos dentistas fue bueno con el 50%, el 30% obtuvo un nivel de

conocimiento regular y el 20% un nivel de conocimiento malo.
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Gréfico 1

= Bueno = Regular = Malo

Nivel de conocimiento sobre el uso de fldor en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza

Interpretacion: segun la tabla 1, el 50% de los cirujanos dentistas

obtuvieron un nivel de conocimiento bueno.
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Tabla 2

Nivel de conocimiento sobre el uso del flior en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza, segun el sexo

SEXO
Nivel de
conocimiento Femenino Masculino TOTAL
n % n %

Bueno 15 43% 23 56% 38
Regular 12 34% 11 27% 23
Malo 8 23% 7 17% 15
TOTAL 35 100% 41 100% 76

Fuente: Datos proporcionados por la investigadora
Chi cuadrado: X?=1.327

Interpretacion: El nivel de conocimiento para el uso del fluor en
cirujanos dentistas segun el sexo, fue bueno, el sexo femenino con 43%
y el sexo masculino con 56%. Al aplicar el Chi cuadrado se determin6

que no hay diferencias significativas. P>0.05
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Tabla 3
Nivel de conocimiento sobre el uso del flior en cirujanos dentistas
del distrito de La Esperanza, segun los afios de experiencia

profesional

ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL

Nivel de
conocimiento 0-5 6-11 TOTAL
n % n %
Bueno 16 44% 22 55% 38
Regular 10 28% 13 33% 23
Malo 10 28% 5 13% 15
TOTAL 36 100% 40 100% 76

Fuente: Datos proporcionados por la investigadora
Chi cuadrado: X°= 3.163

Interpretacion: El nivel de conocimiento para el uso del fldor en
cirujanos dentistas segun los afios de experiencia profesional, fue bueno,
de 0 a 5 afios fue el 44%, y de 6 a 11 afios fue el 55%. Al aplicar el Chi

cuadrado se determino que no hay diferencia significativa. P>0.05
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Tabla 4
Nivel de conocimiento sobre el uso del flior en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza, segun el grado acadéemico

GRADO ACADEMICO

Bachiller Maestro TOTAL
n % n %

Bueno 38 50% 0 0% 38
Regular 23 30% 0 0% 23
Malo 15 20% 0 0% 15
TOTAL 76 100% 0 0% 76

Fuente: Datos proporcionados por la investigadora

Interpretacion: El nivel de conocimiento para el uso del fluor en
cirujanos dentistas, segtn el grado académico fue bueno, con 50% en

grado académico de bachiller.
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Tabla 5
Nivel de conocimiento sobre el uso del flior en cirujanos dentistas

del distrito de La Esperanza, segun especialidad

ESPECIALIDAD

nivel de
conocimiento SI NO TOTAL
n % n %
Bueno 0 0% 38 50% 38
Regular 0 0% 23 30% 23
Malo 0 0% 15 20% 15
TOTAL 0 0% 76 100% 76

Fuente: Datos proporcionados por la investigadora

Interpretacion: El nivel de conocimiento para el uso del fluor en
cirujanos dentistas, segun la especialidad, fue bueno, con 50% para los

que no tienen especialidad.
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5.2. Anélisis de los resultados
El presente estudio informo que, al determinar el nivel de conocimiento
sobre uso del fltor en odontologia en cirujanos dentistas del distrito de
La Esperanza, se demostro que aquellos profesionales presentaron un
nivel de conocimiento bueno; estos resultados se pudieron dar porque,
los odontologos del distrito de la Esperanza se preocupan por la parte
preventiva de sus pacientes, ya que el fltor es uno de los productos méas
utilizados con el fin de prevenir la caries dental, ya que altera la
composicion de la placa bacteriana, inhibe la capacidad de las bacterias
en formar &cidos, e inhibe el proceso de desmineralizacion de los dientes
favoreciendo la remineralizacion de los mismos.® Nuestro resultado
present6 similitud con el estudio de Oliden M. 3, Sharma A, et al.’ y
Pakdaman A, et al.8, quienes demostraron en su investigacion que los
cirujanos dentistas de la India y del distrito de Trujillo, Pert obtuvieron
un nivel de conocimiento bueno sobre el uso de flior en odontologia,
este resultado pudo darse debido a que dichos profesionales se
preocuparon por mantener un conocimiento activo sobre el uso y manejo
de este medicamento con el proposito de recomendar la mejor opcion en
relacion a la presentacion y concentracion de fllor a sus pacientes;
asimismo, cabe sefialar que los profesionales que participaron en el
estudio de Oliden M. 2 pertenecian a una misma provincia la cual pudo
influenciar en los resultados ya que muchos de ellos pudieron estudiar
en la misma casa de estudios y presentar las mismas aptitudes y

conocimientos académicos. El resultado de nuestro estudio difiere del
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estudio de Akbar A, et al.* y Bansal R, et al.1°, quienes demostraron que
los cirujanos dentistas en su estudio presentaron un nivel de
conocimiento malo sobre el uso de fldor, el cual pudo darse por la falta
de interés de dichos profesionales en la prevencién de caries, lo cual
puede repercutir en la atencion de sus pacientes.

Sin embargo, el estudio realizado por Basan D.°, el cual fue realizado en
estudiantes de odontologia determiné que obtuvieron un nivel de
conocimiento bueno, sin embargo, el estudio de Domingues S, et al. °,
que también fue realizado en estudiantes de odontologia, obtuvieron un
nivel de conocimiento malo sobre el uso de flior en odontologia, estos
resultados se pudieron dar debido a que dichos estudiantes no mostraron
mayor interés en aprender sobre el manejo adecuado de este
medicamento por lo cual no se sintieron seguros de recomendarlo con
seguridad en la practica debido a su falta de conocimiento.®

Al medir el nivel de conocimiento sobre el uso de fldor a los cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, segun el sexo, se observo que,
que el nivel de conocimiento fue bueno, pero, no hubo diferencias
significativas por presentar valores similares entre el sexo femenino y el
masculino, estos resultados se pudieron dar porgue, tanto los hombres
como las mujeres colegiados, se encuentran actualizados con la
informacidn sobre el fldor por cual, demuestran su conocimiento sobre
ello, sin dejarse llevar sélo por la publicidad que muestran las industrias
odontoldgicas, ya que el uso de fllor es esencial para la prevencion y

disminucion del riesgo cariogénico en nuestro pais. Estos resultados
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presentaron similitud con el estudio de Patil R, et al.”, quienes
demostraron que los cirujanos dentistas de su estudio presentaron un
buen nivel de conocimiento, sin embargo, el sexo masculino mostré
ligeramente mayor conocimiento, pero no hubo diferencia significativa
con el sexo femenino, estos resultados se pudieron dar porque, la
cantidad de varones fue mayor al realizar el estudio, sin embargo, tanto
hombres como mujeres presentaron buen nivel de conocimiento,
asimismo, los participantes pudieron presentar un mayor acceso a la
informacion sobre las actualizaciones del tema lo cual influyd en sus
resultados.

Al determinar el nivel de conocimiento sobre el uso del flior en
cirujanos dentistas, segun los afios de experiencia, se demostrd que, no
hubo diferencias significativas en los cirujanos dentistas con 0 a 5 afios
y de 6 a 11 afios de experiencia profesional, sin embargo, ambos
obtuvieron un nivel de conocimiento bueno, estos resultados concuerdan
con el estudio de Oliden M.2 en el cual, los cirujanos dentistas con 0 a 5
y de 6 a 11 afios de experiencia profesional obtuvieron un nivel de
conocimiento bueno, estos resultados se pudieron dar porque, los
profesionales que participaron en este estudio se preocupan por la
prevencion de caries y se encuentran informados de todas las
propiedades que puede brindar el fltor.

Al determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de fldor en cirujanos
dentistas, segun el grado académico, este estudio determin6 que los

odontélogos con el grado de bachiller presentaron un nivel de
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conocimiento bueno. Estos resultados se pudieron dar porque, aun
existen profesionales que no se dejan llevar por la publicidad de las
industrias farmacéuticas o por concejos de otros colegas, sino, que se
preocupan por mantenerse actualizados y asi poder brindar a sus
pacientes productos preventivos con efectos eficaces.

Por ultimo, al determinar el nivel de conocimiento de los cirujanos
dentistas sobre el uso de fltor, segun especialidad, este estudio demostrd
que los profesionales que participaron en este estudio no presentaron
especialidad, sin embargo, los cirujanos dentistas presentaron un buen
nivel de conocimiento, estos resultados se pudieron dar porque, dichos
profesionales no necesitaron contar con una especialidad para tener un
buen conocimiento acerca de uno de los medicamentos utilizados para
la prevencion de la caries dental, ya que la mayoria de profesionales en
dicha localidad ejercen como cirujanos dentistas generales y reciben en
la consulta pacientes con diferentes tratamientos dentales y de toda edad,
lo cual hace que estén siempre informados sobre actualizaciones en

prevencion de la caries dental.
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VI.

Conclusiones

Al determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de fltor en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, se demostré que dichos
profesionales presentaron un nivel de conocimiento bueno.

Segun el sexo, los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza
demostraron que tanto hombres como mujeres obtuvieron un nivel de
conocimiento bueno sobre el uso de fltor en odontologia.

Los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanzade0Oa5yde6a 1l
afios de experiencia profesional obtuvieron un nivel de conocimiento
bueno sobre el uso de fldor en odontologia.

Segln el grado académico, los cirujanos dentistas del distrito de La
Esperanza con bachiller obtuvieron un nivel de conocimiento bueno
sobre el uso de fluor en odontologia.

Los cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza, sin especialidad
obtuvieron un nivel de conocimiento bueno sobre el uso de fluor en

odontologia.
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Aspectos complementarios
- Se recomienda realizar estudios similares en odont6logos de otras

regiones del Perd.
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ANEXO 1
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

SEXO: M [] F[] ANOS DE EXPERIENCIAPROF:[ ]
ESPECIALIDAD: | |

GRADO ACADEMICO: BACH [ ] MAESTRO[ ] DOCTOR [ ]
*INDICACIONES: Lea atentamente las siguientes preguntas y

responda marcando un aspa (x) la alternativa que Ud. Considere
correcta. Solo una respuesta por pregunta.
1. ¢Qué tipo de carga presenta el ion fltor?.14
a) Positiva
b) Negativa
c) Neutro
d) Ninguno
2. ¢Qué tipo de fltor se aplica en el agua de nuestro pais?.t’
a) SnF2
b) NaF
c) APF
d) No contiene fltor
3. ¢Segun la norma técnica del MINSA, qué concentracion de flGor debe
contener la sal de cocina?.®
a) 100-150 ppm
b) 150-200 ppm
c) 200-250 ppm
d) 300-350 ppm
4. ¢Qué concentracion de flGor presenta el FNa al 2%7?.%°
a) 9040 ppm
b) 9000 ppm
¢) 12 000 ppm
d) 10000 ppm
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10.

¢ Qué concentracion de fluor presenta el fluor fosfato acidulado al
1.23%?.2

a) 10000 ppm

b) 12 000 ppm

¢) 5000 ppm

d) 1100 ppm

¢Qué concentracion de fltor presenta el fltor barniz?.2°

a) 10000 ppm

b) 12 000 ppm

c) 22600 ppm

d) 1100 ppm

¢ Qué valor en ppm de fluor recomienda el MINSA para el uso de
dentifricos en nifios con denticion decidua?.?

a) 250 ppm

b) 500-600 ppm

c) >1000 ppm

d) <1000 ppm

¢Con que frecuencia se debe aplicar fluoruro tépico en nifios menores
de 6 afios con riesgo moderado de caries?.1

a) Unavez al mes

b) Cada 4 meses

c) Cada 3 meses

d) Cada 6 meses

¢Con que frecuencia se debe aplicar fluoruro topico en nifios menores
de 6 afios con alto riesgo de caries?. °

a) Cada 2 meses

b) Cada 3 meses

¢) Cada 4 meses

d) Cada 6 meses

¢ Qué tipo de fldor esta indicado en pacientes menores de 5 afios con
dificil manejo odontoldgico?.%

a) FNaal 2%
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b) Fluor fosfato acidulado al 1.23%

c) Fluor barniz

d) Fluor estafioso

1 6
2 7
3 8
4 9
5 10
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Anexo 2
JUICIO DE EXPERTOS

INSTRUCCIONES: Marque con un Check (\/) si considera que la

pregunta es correcta 0 marque con un aspa (X) si considera que la

pregunta es incorrecta.
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Anexo 3

ANALISIS DE CONFIABILIDAD
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Anexo 4
Baremacion

La baremacion de las categorias del cuestionario se hizo utilizando la
férmula de Estanone:

x £0.75 S, donde X=6.5 y S=0.67

Bueno >8

Regular 6-7

Malo <5
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Anexo 5
HOJA INFORMATIVA PARA LOS PARTICIPANTES DE ESTE
ESTUDIO

Estimado Dr. le invito a participar de este estudio, titulado “NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE EL USO DEL FLUOR EN
ODONTOLOGIA EN CIRUJANOS DENTISTAS DEL DISTRITO DE
LA ESPERANZA, 2018”, de la investigadora, Mendo Hernandez
Carmen, estudiante de Odontologia de la Universidad Catolica los
Angeles de Chimbote-Sede Trujillo. Mediante este estudio, busco
determinar, el nivel de conocimiento de los cirujanos dentistas del
distrito de La Esperanza sobre el uso de flior en odontologia. Para el
cual, deberd firmar un consentimiento informado autorizando su
participacion en este proyecto de investigacion. Una vez que firme, se
le entregard un cuestionario con 10 preguntas sobre el flGor, ademas,
encontrara 4 alternativas y s6lo una sera la respuesta correcta.

Esta investigacion no implica ningan tipo de riesgo para los
profesionales que acepten participar del estudio. Usted no debera pagar
nada por participar en el estudio, igualmente, no recibird ningln
incentivo econémico ni de otra indole. Ademas, le garantizo que la
informacién que usted brinde en este proyecto es absolutamente
confidencial, por lo cual ninguna persona, con excepcion de la
investigadora Mendo Hernandez Carmen, manejara la informacion
obtenida, sin embargo, le informo que los datos recolectados en esta
investigacion quedaran disponibles para futuras investigaciones. Por lo
cual, sus datos personales, no seran publicados ni en la presentacion de
resultados, asimismo, le informo que usted podra tener acceso a sus
resultados mediante correo electrdnico si asi lo requiere. Por ultimo, la
informacidn obtenida serd almacenada en una PC personal al que solo
accederd la investigadora por un periodo de cinco afios y, luego, sera
borrada. Usted puede hacer las preguntas que desee, antes de decidir si
desea participar 0 no del presente estudio; si no desea continuar, puede

hacerlo sin ninguna preocupacion.
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Anexo 6

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y O o , cirujano dentista,
con COP N°................... Autorizo a, MENDO HERNANDEZ
CARMEN, estudiante de la carrera de Odontologia de la Universidad
Catolica los Angeles de Chimbote — Sede Trujillo, para participar en su
estudio de investigacion titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE USO DEL FLUOR EN ODONTOLOGIA EN
CIRUJANOS DENTISTAS DEL DISTRITO DE LA
ESPERANZA, 2018”. Comprendo la necesidad y fines de este proyecto
de investigacion, ya que se me explico previamente sobre la importancia
de este estudio.

A continuacion, me dispongo a contestarle con la verdad, esperando a
cumplir con sus objetivos propuestos, previo a la obtencion de su titulo
de Cirujano Dentista.

Trujillo ....... de covviiiiniiiiniiiinnnnn del 2018

Firma del profesional
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Solicitud enviada al coordinador de la escuela de odontologia para facilitar

documentos necesarios al colegio odontoldgico para llevar a cabo la

Ejecucion del estudio

SOLICITO: Que facilite los documentos necesarios

al colegio odontelégico para levar a cabo la
ejecucion de mi proyecto de Tesis.

CD. JOSE PAREDES CALDERON

Coordinador de la carrera de odontologia de la Universidad Catdlica los
Angeles de Chimbaote, sede Trupillo,

Yo, MENDO HERNANDEZ CARMEN, con DNI N° 45596408,
domiciliada en la Calle Enrique Pallardeili 213 Urb. Razurt lera etapa-
Trujillo, con el debido respeto me presento ante Ud. y expreso

Que soy estudiante de Odontologia del octavo ciclo de la Umversidad
Catolica los Angeles de Chimbote sede Trujillo, por lo cual solicito a Ud.
requenr al decano del Coleo Odontolégico del Perii - Regon La Libertad,
CD. CASTILLO MECHATO SANTIAGO, la mformacion sobre 1a base
de datos de los odomtdlogos colegiados del distrito de La Esperanza, con el
fin de poder ejecutar mi proyecto de investigacion en dichos profesionales,
¢l cual lleva por titulo “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO
DEL FLUOR EN ODONTOLOGIA EN CIRUJANOS DENTISTAS
DEL DISTRITO DE LA ESPERANZA, 2018™ para poder culmmar el
grado académico sin dificultades

POR LO EXPUESTO:
Ruego a usted acceder a mi solicitud.

Trujillo, 01 de febeero del 2018

MENDO HERNANDEZ CARMEN &;‘7};"

NI 45596408
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Lista de profesionales pertenecientes al distrito de La Esperanza

LISTA DE CIRUJANOS DENTISTAS - DISTRITO LA ESPERANZA
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Base de datos llena

Especialidad

CIS

Grado
académico

grado

BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA

BA
BA
BA
BA

BA
BA
BA

Experiencia

profesional

Sexo

M/F

Puntajes para nivel

de conocimiento

puntos

10

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32
33
34

35
36
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BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA
BA

BA
BA
BA
BA

10

10

37
38

39

40
41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52

53
54
55
56
57

58

59

60
61

62
63
64
65
66
67
68
69
70
71

72
73
74
75
76
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CIRUJANOS DENTISTAS CON ESPECIALIDAD EN EL
DISTRITO DE LA ESPERANZA SEGUN REGISTRO DE

ESPECIALISTAS, MAESTRIAS Y DOCTORADOS

PERIODONCIA E

19331||DIAZ RODRIGUEZ, JOSE LUIS ESPECIALIDAD||02846 IMPLANTOLOGIA

VELASQUEZ VENEROS,

CYNTHIA KARINA ESPECIALIDAD||02199]|ODONTOPEDIATRIA

22875

Se colocd la lista de los dos especialistas del distrito de La Esperanza
s6lo como evidencia, sin embargo, estos profesionales no participaron
en el estudio debido a que durante la ejecucion no estaban presentes,

pero se coloca dicha lista s6lo para conocimiento.
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Aplicacion de encuesta

Cirujanos dentistas del distrito de La Esperanza llenando el

cuestionario de este estudio.
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Cirujano dentista e investigadora durante del llenado del cuestionario

Cirujanos dentistas durante y después de participar en el estudio
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HOJA DE DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES

Mediante este documento declaro no presentar algun tipo de conflicto
de intereses financieros, ni personales que influyan de manera
inapropiada en el desarrollo de este estudio titulado Nivel de
conocimiento sobre el uso del fldor en odontologia en cirujanos
dentistas del distrito de La Esperanza, 2018. Asimismo, declaro no
tener conflicto de intereses institucionales, dada la representacion de la
Universidad Catélica los Angeles de Chimbote sede Trujillo, a través de

sus miembros.

i

MENDO HERNANDEZ CARMEN
DNI N° 45596408
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