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RESOLUCION DIRECTORAL. N2 813-2023- USA-EPG/UANCV

Juliaca, 12 de Seliembre'del 2023.

VISTOS:
El expediente N° 2023 - 07223, de fecha 09 de Agosio de 2023, presentado por el (la) Mglr. VICTOR RAUL
HERNANDEZ JANAMPA con DNI N° 40370111, cédigo de maltricula 1510100442 quien solicita resolucion de

aprobacién de proyeclo de lesis lilulado. RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA

ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19,

AREQUIPA 2023 Linea de investigacion SALUD PUBLICA - P65 para oplar el grado académico de DOCTOR

% en SALUD PUBLICA en la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina Néstor Céceres Veldsquez de la Sede
Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, en el Reglamenio General de la Escuela de Posgrado de la UANCYV, establece que la sustentacion de iesis
de Posgrado es un lrabajo de invesligacion original y crilico de actualidad de allo valor cientifico.

Que, segun Resolucion N° 0555-2019-UANCV-CU-R, de fecha 08 de noviembre del 2019, se aprueba el Reglamento
para la obtencion del grado académico de Magisler, Maestro, Doctor y Titulacion de los Programas de Segunda
Especialidad Profesional de la Escuela de Posgrado.

Que, el Art. 17, establece que la aprobacion del proyecto de investigacion de tesis para la obtencion de grados
académicos de Magister, Maesiro, Doctor se inicia con la presentacién del proyecto de investigacion de tesis
segun corresponda, en forma individual y conforme a las recomendaciones de la Escuela de Posgrado vy
estandares de la investigacion cienltifica, lecnolégica y humanistica.

Que, en el Art.60, senala que la fecha limile para la presentacion del borrador de lesis es de 02 anos contados
desde la emision de la resolucion de aprobacion del proyeclo de lesis, vencido el plazo mdaximo el candidato a
Magister, Maesiro o Doclor deberd preseniar un nuevo proyeclo de invesligacion de lesis.

Que, el Art. 21, establece que el Direclor de la Escuela de Posgrado y el Direclor de la Unidad de Invesligacion de
la Escuela de Posgrado, nominaran por sorleo a 03 docentes miembros del comilé de investigacion.

Que, mediante oficio circular N° 2348 - 2021-USA-EPG/UANCV-J, de fecha 29 de Noviembre del 2023, se nomina ol
Comité de Investigacion del proyecto de lesis conformado por los siguientes docenies:

Presidente : Dra. GLADYS MARUJA TORRES CONDORI

Primer Miembro : Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
Segundo Miembro : Dra. AMALIA PEREZ ABARCA

Asesor : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDQ

Que, con registro N° 000752, de fecha 31 de Agosto del 2022, el Comilé de Investigacion del proyecto de tesis
lilulado: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS
ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023 cumple con los

lineamienlos y conlenidos esiablecidos en reglamenio de grado de invesligacién conducentes al grado
académico de Magister/Maesliro y Doclor de la Escuela de Posgrado de la UANCYV,

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccion en el inciso “j" del arliculo 17 del Reglamento General de la
Escuela de Posgrado y en el arliculo 76 del Estalulo Universiiario;

SE RESUELVE:
PRIMERO: APROBAR, el Proyecio de invesligacion de Tesis de DOCTORADO y AUTORIZAR el desarrollo de la Tesis,
filulado: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS
ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023 presenlado por el (la)

Mgir. VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA para oblener el grado académico de DOCTOR en SALUD PUBLICA
de la UANCV,

SEGUNDO: ELEVAR al Rectiorado, Vicerrectorado Académico, Vicerrectorado Adminisirativo, Vicerectorado de
Investigacion, Oficina del Orggho pe Inspeccién y Confrol para conocimiento y cumplimiento de la presente
resolucion.

Regisirese, Comuniquese y Archivese

e 0)0“90
//
‘<
; g . J i Lot
, L€ m 'nl i o

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor

€.c/CARGO (01)
ARCHIVO EPG-2023 (01)
INTERESADO (01)
LWCC/VCH




| VICERRECTORADO DE

LINVESTIGACION

S S
Q(@%} | “OFICINA'DE INVESTIGACION %

ESCUELA DE POSGRADO W

e STELRE
s

RESOLUCION DIRECTORAL N°1561-2024-USA-EPG/UANCV

Juliaca, 26 Seliembre del 2024
VISTOS:

El expediente N°.})4023, Presentado por el (a) Mgfr. VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA, con nUmero
de DNI 40370111y con Cédigo de matricula N° 1510100442, /quien solicita cambio de la terna de
jurado del Comité de Investigacion del Proyeclo de Tesis titulado: RELACION DE LA OFERTA DE
SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR
COVID 19, AREQUIPA 2023. Lineas de Investigacion: SALUD PUBLICA - P&5/Para opiar el Grado
Académico de DOCTOR en SALUD PUBLICA de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina
“Néstor Caceres Veldsquez', Sede Central Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, mediante expediente No. 011023, el Mgfr. VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA, solicita el cambio
la terna de jurado del Comité de Investigacion aprobado con Resolucion Directoral N.° 813-2023-USA-
EPG/UANCYV, de fecha 12 de setiembre del 2023, en el que se le asigndé como presidente a la Dra.
‘ Gladys Maruja Torres Condori, primer miembro al Dr. Enrique Eleuterio ZUhiga Medina, los mismos que se
| cambia por indisponibilidad de fiempo, Segundo miembro a la Dra. Amalia Pérez Abarca, la misma
que se cambia por no tener vinculo laboral.

i Que, el referido Dictamen de Tesis fue aprobado por los jurados el 31 de agosto del 2022, registrado en

| el Folio N° 000752 del Libro de Registro de Proyecios de Investigacion de Maestria, establece que se

! encuentra apto para ser desarrollado a lo establecido en el reglamento de Grado de Investigacion

| conducente al Grado Académico de Magister/Maestro y Doctor de la Escuela de Posgrado de la
Universidad Andina "Néstor Caceres Velasquez"” de Juliaca;

Que, en el Reglamento General de la escuela de Posgrado de la UANCYV, establece que la
sustentacion de Tesis de Posgrado es un frabajo de investigacién original y critico de actualidad y de
alto valor cientifico.

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccion en el inciso “j" del arficulo 17 del Reglamento
General de la Escuela de Posgrado, y el Art. 76 del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

PRIMERO.- ACEPTAR EL CAMBIO DE LA TERNA DEL JURADO DEL COMITE DE INVESTIGACION para su
revision de la Tesis fitulada: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION
ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023
presentado por el (q) Mgtr. VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA, del Doctorado en: SALUD,
conformado por los siguientes docentes:

Presidente . Dr. LEOPOLDO WENCESLAO CONDORI CARI 3
Primer Miembro - Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

Segundo Miembro - Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Asesor . Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

SEGUNDO- AUTORIZAR el desarrollo de Tesis, de acuerdo al Reglamento de Investigacion conducente
al Grado Académico de DOCTOR de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina Néstor Caceres
Vel&squez.

TERCERO.- ELEVAR al Rectorado, Vicerrectorado Académico, Vicerrectorado Administrativo y Oficina
del Organo de Inspeccion y Control para conodimyjiento, asi como a la Oficina de Economia, para
cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Co

Cc /CARGO (01)

ARCHIVO EPG - 2024 (01)
INTERESADO (01)
LWCCleWRCH

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor http://PeDOSitoriO. uancyv.edu. pe/



VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION®

o i spos Al g .

o JL— et el e S S R=t = r % 3.2 4\ °
Al
Dy

SCUELA DE POSGRAD

RESOLUCION DIRECTORAL N° 427-2024-D-EPG-UANCV/J
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UANGCY |

Juliaca, 12 de noviembre del 2024

VISTOS:

El expediente N° 2024-011023 presentado por el (a) Mgir. HERNANDEZ JANAMPA VICTOR RAUL,
con numero de DNI. 40370111 y con numero de matiicula 1510100442, del DOCTORADO en
SALUD PUBLICA, de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Cdaceres
Veldsquez" de la Sede Central Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, el (a) Mgir. HERNANDEZ JANAMPA VICTOR RAUL, con nimero de DNI. 40370111, asignado
(a) con nimero de matricula 1510100442, del DOCTORADO EN SALUD PUBLICA de la Escuela de
Posgrado, ha solicitado fecha, hora y modalidad de sustentacion, de la Tesis tituladar: RELACION
DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A
LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023 La misma que pertenece a la Linea de
Investigacion: SALUD PUBLICA - P45 y;

Que, el (a) referido (a) Dictamen de Tesis aprobado por los jurados el 27 de junio del 2023.
Establece la fecha de sustentacién; habiendo para el efecto cumplido los requisitos
establecidos en el reglamento para la Obtencién del Grado Académico de Magister/Maestro y
Doctor de la Escuela de Posgrado de la UANCV;

Que, en el Articulo 66 del Reglamento General de la Escuela de Posgrado de la UANCYV,
establece que la sustentacién de Tesis de Postgrado es un frabgjo de investigacion original y
critico, de actualidad y de alto valor cientifico;

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccién en el inciso “J" del articulo 17° del
Reglamento General de la Escuela de Posgrado, y el Art. 76 del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR EXPEDITO para la Sustentacion de la Tesis fitulado: RELACION DE

' LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA
PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023 Elaborado por el (la) Mgir. HERNANDEZ JANAMPA
VICTOR RAUL. Integrado por los siguientes docentes:

e e e e i e £ e e

Presidente del Jurado : Dr. LEOPOLDO WENCESLAO CONDORI CARI
Miembro del Jurado :  Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

Miembro del Jurado :  Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Asesor de Tesis :  Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

ARTICULO SEGUNDO. - El proceso de la Sustentacién de la Tesis en mencién, se llevard a cabo:

Fecha : Martes 19 de noviembre del 2024
Hora : 09:00 a.m.
Lugar : Avula N° 310 EPG - UANCV-JULIACA

A cuya finalizacién el Jurado registrard los resultados en el Libro de Actas de Sustentaciéon de
Tesis de Doctorado con el grado de DOCTOR aprobado en la ley Universitaria N° 30220.

ARTICULO TERCERO. - Elévese la presente Resolu'{)n al Rectorado, Vicerrectorado Académico,
Vicerrectorado Administrativo y Oficina del Org nZ de Inspeccién y Control para conocimiento.

Registrese, comyniguese y Arctfivese.

CeiAchy EPG (01)
Interesado (01)
Cargo (01)

Jurados (03)
Asesor (O1)
Expediente (O1)
LWCCinsy |
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Datos de autor

Nombres y Apellidos VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA

Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad | 40370111

URL de ORCID https: //orcid.org/0009-0004-4103-567X

Datos de asesor

Nombres y apellidos SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

Tipo de documento de identidad DNI

Niimero de documento de identidad | 01309221

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0007-4145-7030

Datos del jurado

Presidente del jurado

Nombres Y Apellidos LEOPOLDO WENCESLAO CONDORI CARI

Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02389341

URL de ORCID https: //orcid.org/0000-0003-2372-6720

Miembro del jurado 1

Nombres Y Apellidos INGRID LIZ QUISPE TICONA

Tipo de documento DNI

Nuimero de documento de identidad | 02449475 -
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Nombres Y Apellidos SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
Tipo de documento DNI
Nimero de documento de identidad | 01297921

URL de ORCID

https://orcid.org/0000-0003-2232-6653

Datos de investigacion

Linea de investigacion

SALUD PUBLICA - P65

Grupo de investigacion

No aplica.

Agencia de financiamiento

Sin financiamiento.

Direcciéon: AREQUIPA

Pais: Peru

Departamento: Arequipa

CERCADO

-16.39862,-71.53773
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo_VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA . identificado con DNI
Nro. _40370111 _ en mi condicién de egresado de:

O Escuela Profesional
O Programa de Segunda Especialidad,
4 Programa de Maestria o Doctorado

DOCTORADO EN SALUD PUBLICA .

informo que he elaborado el/la &4 Tesis o [ Trabajo de Investigacién, (] Trabajo Académico

denominada:
« RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS ADAPTACIONES

‘ FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19. AREQUIPA 2023

Asesorado por: Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACED

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacién, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de Ia tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Céceres Velasquez y/o la
Administracién Pliblica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen.

Juliaca 2 5 de ///A Rzo del 20 25

; Sé{( F (obligatoria) Huella
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RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue: determinar la relacion de la oferta de servicios
para la atencion odontoldgica y las adaptaciones frente a la pandemia por COVID
19, Arequipa 2023. Metodolégicamente se emple6 el enfoque, cuantitativo, tipo
bésico, nivel correlacional, disefio no experimental. Poblacion y muestra de 104
representantes de consultorios, clinicas y servicios odontologicos. Resultados.
Se encontro relacion positiva alta y significativa al tiempo de suspension, mayor
a 6 meses 36,5%,% (R Pearson 0,813) (0,003), afios de reapertura de julio a
diciembre del 2020 en 33,7%% (R Pearson 0,713 (p 0,000), respuesta a la
suspensién por temor al contagio en 67,3% % (R Pearson 0,894), especialidad
de endodoncia 23% (R Pearson 0,719) (p 0,002), relacién positiva baja y
significativa a las horas de atencion 25% de 6 a 8 horas, (R Pearson 0,385),
antigedad menor a 5 afios (R Pearson (0,231) (p 0,037), adecuacion en
infraestructura sin cambios 35,6%,% (R Pearson 0,335) (p 0,025), a usuarios
con citas programadas 31,7%, % (R Pearson 0,264), relacion positiva muy baja
y significativa a la ubicacién de consultorios en avenidas 33,7%, (R Pearson
0,170) (p 0,124, forma de organizacion (p 0,024) (R Pearson 0,264). Las salas
de espera 33,5% (R Pearson 0,123) (p 0,016) se relacionaron positiva y
significativamente a las adaptaciones, no hubo relacién con la disposicion de
residuos solidos en 33,7% (R Pearson 0,084) (p 0,728). Se encontrd relacidon
positiva alta a la inversion en reapertura 35,6% de 2,000 a 5,000 soles (p 0,024)
(R Pearson 0,818), tramites y dificultades en licencias 46,2% (p 0,000) (R
Pearson 0,723) y relacion positiva baja y significativa al personal de trabajo sin
cambios 37,5% (R Pearson 0,202) (p 0,000) con las adaptaciones frente a la
pandemia. Conclusién, la oferta de servicios se relacion6 positiva y
moderadamente con la adaptacion por pandemia.

Palabras clave: Oferta de servicios, atencion odontoldgica, adaptaciones,
pandemia, COVID-19

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV J | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

ABSTRACT

The objective of the research was: to determine the relationship between the
supply of services for dental care and the adaptations to the COVID 19 pandemic,
Arequipa 2023. Methodologically, the quantitative approach, basic type,
correlational level, non-experimental design was used. . Population and sample
of 104 representatives of dental offices, clinics and services. Results. A high and
significant positive relationship was found with the suspension time, greater than
6 months 36.5%,% (R Pearson 0.813) (0.003), years of reopening from July to
December 2020 in 33.7%% (R Pearson 0.713 (p 0.000), response to suspension
due to fear of contagion in 67.3% (R Pearson 0.894), endodontics specialty 23%
(R Pearson 0.719) (p 0.002), low and significant positive relationship to service
hours 25% from 6 to 8 hours, (R Pearson 0.385), seniority less than 5 years (R
Pearson (0.231) (p 0.037), adaptation in infrastructure without changes 35.6%,%
(R Pearson 0.335) (p 0.025), to users with scheduled appointments 31.7%, % (R
Pearson 0.264), very low and significant positive relationship to the location of
offices on avenues 33.7%, (R Pearson 0.170) (p 0.124, form of organization (p
0.024) (R Pearson 0.264 ).The sanitary protocols, waiting rooms 33.5% (R
Pearson 0.123) (p 0.016) were positively and significantly related to the
adaptations against the pandemic, there was no relationship with the disposal of
solid waste in segregation according to MINSA standards in 33.7% (R Pearson
0.084) (p 0.728). A high positive relationship was found to financial considerations
in terms of investment in reopening 35.6% from 2,000 to 5,000 soles (p 0.024) (R
Pearson 0.818), procedures and difficulties for dental care in licenses 46.2% (p
0.000) (R Pearson 0.723) and a low and significant positive relationship to
unchanged work personnel 37.5% (R Pearson 0.202) (p 0.000) with adaptations
to the COVID 19 pandemic. In conclusion, location, hours of operation, and
financial considerations were more closely related to pandemic adaptation.
Keywords: Service supply, dental care, adaptations, pandemic, COVID-19.

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV J | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

RESUMO

O objetivo da pesquisa foi: determinar a relacdo entre a oferta de servicos de
atendimento odontologico e as adapta¢des a pandemia de COVID 19, Arequipa
2023. Metodologicamente, utilizou-se o método cientifico, quantitativo, tipo
bésico, nivel correlacional, delineamento experimental. . Populacdo e amostra
de 104 representantes de consultérios, clinicas e servicos odontoldgicos.
Resultados. Foi encontrada uma relagéo positiva alta e significativa com o tempo
de suspensao, superior a 6 meses 36,5%,% (R Pearson 0,813) (0,003), anos de
reabertura de julho a dezembro de 2020 em 33,7%% (R Pearson 0,713 (p 0,000)
, resposta a suspensao por medo de contagio em 67,3% (R Pearson 0,894),
especialidade endodontia 23% (R Pearson 0,719) (p 0,002), relacdo positiva
baixa e significativa com jornada de atendimento 25% de 6 a 8 horas, (R Pearson
0,385), antiguidade inferior a 5 anos (R Pearson (0,231) (p 0,037), adaptacdo em
infraestrutura sem alteracbes 35,6%,% (R Pearson 0,335) (p 0,025), aos
usuarios com agendamento agendado 31,7%, % (R Pearson 0,264), relacdo
positiva muito baixa e significativa com a localizac&o dos escritérios nas avenidas
33,7%, (R Pearson 0,170) (p 0,124, forma de organizacao (p 0,024) (R Pearson
0,264). Salas de espera 33,5% (Pearson R 0,123) (p 0,016) foram positiva e
significativamente relacionados com adaptacdes, ndo houve relacdo com o
descarte de residuos soélidos em 33,7% (R Pearson 0,084) (p 0,728). Foi
encontrada alta relacdo positiva com o investimento na reabertura 35,6% de
2.000 a 5.000 soles (p 0,024) (R Pearson 0,818), procedimentos e dificuldades
em licencas 46,2% (p 0,000) (R Pearson 0,723) e relagdo positiva baixa e
significativa ao quadro de trabalho sem alteracdes 37,5% (Pearson R 0,202) (p
0,000) com adaptacbes a pandemia. Concluséo, a oferta de servicos esteve

positiva e moderadamente relacionada com a adaptacédo a pandemia.

Palavras-chave: Oferta de servicos, atendimento odontoldgico, adaptacoes,
pandemia, COVID-19.
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INTRODUCCION

La presente tesis titulada: Relacion de la oferta de servicios para la atencion
odontoldgica y las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
2023, se ubica en el campo de la Salud Publica porque tiene como sujeto de
estudio a la poblacién asociada a la atencién odontolégica y por tratar con
enfoque multidisciplinario, un asunto de salud prioritario con respecto a la
epidemia por COVID-19.

La atencion odontolégica es prioritaria y también puede presentar casos de
urgencia y emergencia, siendo también un espacio de grandes riesgos para
generar una cadena de contagio, lo que ha requerido que, para la reactivacion
de sus servicios, se realicen diversas innovaciones materiales y administrativas,
guiados por las normas especificas del sector salud.

Este plan de investigacion, ademas de los objetivos, variables e hipotesis,
incluye una base tedrica cientifica actualizada y sustentada bibliograficamente,
se exponen los procedimientos metodoldgicos, técnicos e instrumentales para
Su ejecucion.

De esta forma, cumplimos con la Ley N° 30220, Ley Universitaria, en lo que
se refiere a la obtencion de grados académicos y con el “Manual para
elaboracion de trabajos de investigacion para obtener grados académicos y
titulos profesionales”, de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez’.

El trabajo de investigacion se organiza en cuatro capitulos: el Capitulo |
aborda el planteamiento del problema, el Capitulo Il presenta el marco tedérico
referencial, el Capitulo Il detalla la metodologia de la investigacion, y el Capitulo
IV expone los resultados y la discusion. Cada uno de estos capitulos es esencial

para comprender la estructura y el enfoque del estudio.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. ANALISIS DE LA SITUACION PROBLEMATICA

La crisis sanitaria del COVID-19 ha destacado un desafio significativo en el
ambito de la salud publica relacionado con las enfermedades bucales a nivel
nacional. Los estomat6logos, dada la naturaleza de su labor, se encuentran entre
los profesionales de la salud mas expuestos, lo que subraya la importancia de
seguir estrictamente las variables en estudio de la oferta de servicios para la
atencion odontolégica y las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19.

Es crucial reconocer la importancia del papel de estomat6logos en servicio
de urgencias y emergencias, aunque sus intervenciones puedan ser limitadas a
pesar de las constantes demandan. Dado que las enfermedades bucales
persisten y las problematicas mundiales probablemente perduraran por unos
tiempos considerables, es pertinente establecer protocolo normativo para las
atenciones regular y satisfacer la necesidad de atenciones estomatoldgicas tanto
en hospitales como en establecimiento privado a nivel nacional.

En el caso de China, las autoridades ordenaron a las instituciones dentales
gue suspendieran los tratamientos dentales generales que no fueran de

emergencia mientras prestaban Gnicamente servicios dentales de emergencia.
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Los factores politicos como las consideraciones personales disuadieron a los
pacientes de buscar atencion dental, excepto en una emergencia; Un desafio
critico ha sido definir la forma en que las instituciones de emergencia dental deben
adaptarse a los cambios en la utilizacion por parte de la poblacion general,
surgidos a raiz de la epidemia de Covid-19. En el caso especifico del Peru, los
protocolos de atenciones no contemplan las presencias de unos estomatélogos
en servicio de emergencias. A pesar de esta laguna legal, el estomatélogo de
sectores estatales se encarga de cubrir la necesidad de urgencias odontol6gicas,
si bien con cierta limitacion en sus responsabilidades profesionales

En los servicios de salud, la odontalgia, infeccion odontogénica y
traumatismo maxilofacial suelen ser atendidos por profesionales médicos de
urgencias, cuya intervencion se limita principalmente a la administracion de
medicacion analgésica, debiendo derivar de manera inmediata al estomatdlogo
para un tratamiento especializado (2). Las evidencias cientificas indican que los
tratamientos inadecuados de las odontalgias e infeccibn odontogénica pueden
promover las progresiones de las infecciones e incluso las resistencias
bacterianas (3). La crisis mundial de la COVID-19 resalta la importancia de
implementar cambio y promover politica publica en apoyo a la salud bucal.

Los virus se propagan esencialmente de individuo a individuo de manera
directa por medio de gotas que provienen de las vias respiratorias y secrecion
respiratoria emitidas en el momento de hablar, tos o estornudo. Estas gotitas
ingresan en contactos con la mucosa oral, nasal y ocular de otras personas. Asi

mismo puede propagarse de manera indirecta por medio de objetos

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

contaminados, como pafiuelo, zapato u otro objeto, en donde el virus sobrevive
durante mucho tiempo e incluso dias (4).

Es esencial que los odontélogos mantengan medidas de bioseguridad
rigurosas en todo momento, no solo durante una pandemia, debido al papel que
pueden desempefiar en la transmisién del COVID-19. En este contexto, varias
organizaciones internacionales y nacionales han instado a una suspension
voluntaria de las actividades dentales electivas, priorizando Unicamente aquellas
relacionadas con urgencias (5) (6).

Progresivamente los servicios de salud privados, incluyendo los
odontoldgicos, volvieron a realizar atenciones, asumiendo diversas
modificaciones en sus procedimientos, protocolos, materiales y organizacion de
su trabajo. Este es el contexto del presente trabajo de investigacion.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema general
¢,Como es la relacién entre la oferta de los servicios para la atencién odontoldgica
con las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023?

1.2.2. Problemas especificos:
PE 1. ¢/Qué relacion existe entre la organizacion del servicio para la atencidon
odontologica con las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
20237
PE 2: ¢Cual es la relacion que existe entre los protocolos sanitarios con las

adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023?
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PE 3: ¢ Como es la relacidn entre las consideraciones financieras para la atencion
odontoldgica con las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
20237

1.3. JUSTIFICACION Y RELEVANCIA DEL ESTUDIO

Definitivamente la pandemia por COVID 19 ha impactado en todos los
ambitos, los mas inmediatos ha sido en el sistema de salud y en la economia,
luego se hicieron criticas las relaciones sociales, la educacién y la gestién
politica.

El sistema de salud especializé algunos hospitales para la atencion del
COVID 19, como fue el caso del Hospital Regional Honorio Delgado. La mayoria
de servicios de salud limitaron sus atenciones o cerraron durante los momentos
mas estrictos del aislamiento. Muchos pacientes, con padecimientos no COVID
19, no fueron atendidos, incluso por los servicios privados.

Uno de los servicios afectados fue la atenciéon odontolégica. Al inicio no
hubo dudas de los organismos y del MINSA sobre las medidas preventivas
necesarias. La atencion odontoldégica es mas critica porque implica trabajar con
la via respiratoria de las personas, que podian ser casos asintomaticos.

Se reconoce que las pandemias de COVID-19 continuaran y que no
siempre se podra limitar la respuesta solo a las urgencias o emergencias
presentadas por los pacientes. Es crucial que las comunidades estomatologicas
e institucion relacionada establezcan documento técnico con protocolo de
bioseguridades adaptado a las realidades nacionales. También se necesita
investigacion sobre las presencias del SARS-CoV-2 en las salivas y sus

implicaciones para las atenciones odontolégicas, asi como las capacidades de
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respuestas de los estomatélogos ante las enfermedades por COVID-19, entre
otra interrogante. Estas son solo algunas de las cuestiones que investigadores
proponen como puntos de partidas en unos largos caminos llenos de desafios
para abordar estas problematicas mundiales (7).

La Odontologia enfrenta desafios permanentes en tiempos de coronavirus,
gue van desde la revision de las medidas de bioseguridad en nuestra practica,
hasta la redefinicion del concepto de urgencia o emergencia, la mejora de las
condiciones laborales y el avance en los modelos de educacion superior. Sin
duda, ni esta pandemia ni una completa redefinicién de la profesion en términos
de seguridad laboral seran nunca suficientes (8).

El odontdlogo, como profesional de cuidados de la salud bucal, representa
a personas con altos riesgos de infecciones y propagacion de la COVID-19, dado
qgue los procedimientos clinicos pueden generar aerosoles que facilitan la
transmision de la enfermedad. En este sentido, es crucial destacar la importancia
de las odontologias de minimas intervenciones como unas medidas efectivas
para controlar y prevencion de las propagaciones de la COVID-19 en la practica
clinica actual (9).

Ademas, es relevante destacar que institucibon de renombres
internacionales recomendaron la realizacion de las atenciones odontologicas
clinicas con medidas que reduzcan parcial o totalmente la produccion de
aerosoles. Esto es crucial, ya que la combinacion de aerosoles con otro fluido
bucal aumenta los riesgos de contagios y propagaciones de la COVID-19 (10).

Por ejemplo, el tratamiento de las caries dentales cavitadas en dentinas y

las prevenciones de avances de lesidon activa en las superficies adamantinas
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pueden realizarse sin las generaciones de aerosol a través de sistema e
instrumento rotatorio. La odontologia de minimas intervenciones se presenta
como unas medidas potenciales para evitar las propagaciones de la COVID-19
en las practicas odontolégicas actuales (11).

Los odontélogos han tenido que realizar diversas adaptaciones a sus
establecimientos y a sus procedimientos para retomar la atencion a los
pacientes, asumiendo las recomendaciones e indicaciones de organismos
oficiales y cientificos.

1.4. OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre la oferta de servicios para la atencion odontolégica
y las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023.

1.4.2. Objetivos especificos:
OEL1. Relacionar la organizacién del servicio para la atencién odontoldgica con
las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023.
OE2. Analizar los protocolos sanitarios relacionados a adaptaciones frente a la
pandemia por COVID 19, Arequipa 2023.
OES, Identificar consideraciones financieras para la atencion odontolégica
relacionadas a las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
2023

1.5. DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

El estudio se llevo a cabo en el area urbana del distrito de Arequipa, situado
en la provincia de Arequipa, la cual es una de las ocho divisiones administrativas

gue componen el departamento de Arequipa, al sur del Perl. Esta provincia es
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la segunda mas densamente poblada del pais y alberga al 75% de la poblacion
total del departamento. La ciudad de Arequipa funge como su capital.

El distrito de Arequipa es uno de los veintinueve distritos que integran la
provincia del mismo nombre. Sus limites son con los distritos de Yanahuara y
Alto Selva Alegre al norte, Miraflores y Mariano Melgar al este, Paucarpata, José
Luis Bustamante y Rivero, y Jacobo Hunter al sur, y Sachaca al oeste.

El Departamento de Arequipa esta situado en la regién occidental del
territorio peruano, dentro de las coordenadas geogréficas siguientes: 14° 36' 06"
y 17° 05' 54" de latitud sur, y 70° 50" 24" y 75° 05' 52" de longitud oeste. Con una
superficie de 63,343.93 km?, representa aproximadamente el 4.9% del area total
del pais. Este departamento abarca dos regiones naturales distintas: la costa y
la sierra (73).

El Departamento de Arequipa presenta una variacion notable en altitudes,
desde los 9 metros sobre el nivel del mar en Punta de Bombén hasta los 4,525
metros sobre el nivel del mar en San Antonio de Chuca, con la capital, Arequipa,
ubicada a 2,335 metros sobre el nivel del mar.

Este departamento goza de una larga tradicion de liderazgo, siendo el
epicentro econdmico, comercial, social, cultural y de servicios mas destacado del
sur del pais. Ademas, a nivel continental, Arequipa ostenta una ubicacion
geoestratégica extraordinaria, al formar parte del eje continental este-oeste,
situandose justo en el punto medio de Sudamérica. Esto le confiere inmensas
posibilidades para transacciones interoceanicas y una posicion privilegiada para

el comercio regional e internacional.
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Se solicitd informacion de la existencia de los consultorios odontoldgicos
privados registrados en la Gerencia Regional de Salud de Arequipa, en el
Municipio Provincial de Arequipa y en la Oficina de Registros Publicos de la
ciudad, habiendo verificado que no disponen de esta informacion.

Luego se acudio a la observacion directa o de campo para la identificacion
de la existencia real de los consultorios odontoldgicos privados del cercado de
Arequipa.

Posteriormente se realizd la encuesta al responsable de los servicios
odontoldgicos, segun la muestra establecida.

Los datos obtenidos fueron trasladados a unas bases de datos usando un
software Excel 19, lo que permitié las posteriores elaboraciones de resultado y
el andlisis estadistico.

Las fuentes bibliograficas fueron virtuales y escritas segun los criterios del
estilo Vancouver, siendo el recomendado para investigaciones en el campo de
la salud (7

1.6. LIMITACION DE LA INVESTIGACION

En el proceso de recoleccion de datos, algunos profesionales de los
servicios odontoldégicos no aceptaron 0 no pudieron participar porque se
encontraban atendiendo a pacientes y la entrevista podia implicar mas de 30
minutos, para ello se opté por tener otros integrantes de la muestra de
reemplazo.

Algunos de los componentes de la entrevista fueron recogidos de forma

narrativa y textualmente, para darle mayor autenticidad a los resultados y ello
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generd un gran esfuerzo metodolégico para reducir esta informacién hasta la
forma de categorias que se pueden observar en los resultados.
1.7. HIPOTESIS
1.7.1. Hipétesis general
La relacion es significativa entre la oferta de servicios para la atencion
odontoldgica y las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
2023.
1.7.2. Hipétesis especificas
HE 1: La organizacion del servicio para la atencion odontoldgica en antigliedad
del servicio, ubicacion, especialidades, horas de atencién, adecuacién en
infraestructura, formas de atencion a usuarios, tiempo de suspension, meses,
aflos de reapertura y respuesta a la suspensién estan relacionadas
significativamente a las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19,
Arequipa 2023.
HE 2: Los protocolos sanitarios disposicion de residuos sélidos y salas de
espera, estan relacionados significativamente a las adaptaciones frente a la
pandemia por COVID 19, Arequipa 2023.
HE 3: Las consideraciones financieras en cuanto al personal de trabajo, inversion
en reapertura, tramites y dificultades para la atencion odontologica estan
relacionadas significativamente a las adaptaciones frente a la pandemia por

COVID 19, Arequipa 2023.
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1.7.3. VARIABLES E INDICADORES

V1: Oferta de servicios para la atencién odontolégica.

1.1.1. Indicadores:

= Antigliedad del servicio

= Ubicacion del servicio

= Especialidades que brinda el servicio odontol4gico
»= Horas de atencién en el servicio odontoldgico
» Adecuacion en infraestructura

» Formas de atencion a usuarios

= Tiempo de suspensién

= Mesesy afos de reapertura

» Respuesta a la suspensién

e Disposicion de residuos solidos

e Sala de espera

e Personal de trabajo

e Inversién de reapertura

e Tramites y dificultades administrativas

V2: Adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19

1.2.1. Indicador:

e Tipo de servicio
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1.7.4. Operacionalizacion de variables

Variables Dimensiones Indicadores Escala de mediciéon

V1. Oferta de | 1.1. Organizacion | 1.1.1  Antiglledad | a) <5 afios

servicios para la | del servicio | del servicio b) 6a 10 afos

atencion odontolégico c) =211 afos

odontologica 1.1.2 Ubicacion del | a) Area de servicios de salud
servicio b) Avenida

c) Calle secundaria

d) Galeria del centro

1.1.3 a) Odontopediatria

Especialidades que | b) Rehabilitacién

brinda el servicio | ¢) Endodoncia

odontoldgico d) Otros

1.1.4 Horas de |a) <6 horas

atencion en el |b) 6a8horas

servicio c) 9a10 horas

odontoldgico d) =11 horas

1.1.5 Adecuacién |a) Separacién de ambientes

en infraestructura b) area de desinfeccién

c) Separacion de salas

d) Sin cambios

1.1.6 Formas de |a) Citas programadas solo

atencion a usuarios pacientes con protocolo

b) Solo atencion de emergencias

¢) No hubo cambios

d) Atencion por videollamada

1.1.7. Tiempo de |a) de 6 meses

suspension b) 6 a 12 meses

c) 13 al18 meses

d) > 18 meses

1.1.8. Meses y afios |a) Antes de julio 2020

de reapertura b) Julio a diciembre 2020

c) Enero ajunio 2020

d) Después de junio del 2021

1.1.9 Respuesta a |a) Temor al contagio

la suspensién b) Comprendieron, colaborarony
se adaptaron a los cambios

¢) Insatisfaccion, enojo por la
suspension de la atencion

d) Otros
1.2. Protocolos | 1.2.1 Disposicién de |a) Segregacion segin normas
residuos solidos MINSA y Colegio
sanitarios Odontolégico

b) Contrato de empresa para la
disposicion final de residuos
solidos

¢) No hubo cambios

1.2.2. Sala de | a) Desinfeccién de manos,

espera zapatos ambientes, muebles

b) Suspension de sala de espera

¢) Limitoy espacié a las
personas en sala

d) No hubo cambios

1.3.1 Personal de | a) Reduccién del personal

trabajo asistente, recepcionista
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1.3. Consideraciones b) Aumento de personal de
limpieza para turnos
financieras ¢) Aumentos profesionales para

la atencion por cada turno
d) No hubo cambios
1.3.2 Inversion de | a) <S/. 2,000
reapertura b) S/.2,001 aS/. 5,000
c) S/.5,001 aS/. 10,000
d) >S/. 10,000
1.3.3 Tramites y | a) Licencias

dificultades b) Contrat6 de desinfeccion
administrativas periddica
¢) No hubo tramites
d) Otros
V2: 2.1 Tipo de servicio | a) Clinica odontoldgica
Adaptaciones b) Consultorio odontol6gico
frente a la ¢) Centro odontolégico
pandemia por
CoVvID 19

Fuente: Elaboracion propia
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO REFERENCIAL

2.1. ANTECEDENTES DE INVESTIGACION
2.1.1. A NIVEL INTERNACIONAL:
Perfil de la demanda atendida en Clinicas Odontoldgicas. Universidad
Nacional de Chimborazo, 2018-2019. Los estudios epidemioldgicos de salud
bucodental son fundamentales para la planificacién de programas de prevencion
y asistencia dental. Este estudio se enfoco en caracterizar el perfil de la demanda
atendida en las clinicas odontolégicas de la Universidad Nacional de Chimborazo
durante los afios 2018 y 2019, llevando a cabo un analisis descriptivo,
retrospectivo y cuantitativo que incluyé a tres poblaciones: A, By C. La poblacién
A estuvo compuesta por 32 docentes de practicas formativas, mientras que la B
incluy6 a 342 estudiantes de la misma carrera. La poblacion C se conformé por
5,742 historias clinicas, de las cuales se seleccionaron 2,897 expedientes
mediante un disefio muestral no probabilistico que cumplia con los criterios de
seleccion establecidos. En orden decreciente, los tipos de tratamientos por
especialidad fueron: endodoncias (583), incrustaciones (237), colocacion de
pernos (177), protesis fija (162), prétesis removibles (155) y protesis totales (83).

Se observd que un mismo paciente pudo haber recibido mas de un
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procedimiento. La atencion es gratuita y de libre acceso, y los grupos
mayormente atendidos fueron adultos, jévenes y nifios, siendo los tratamientos
mas demandados aquellos correspondientes a procedimientos preventivos y
especializados. El perfil de la demanda atendida se relaciona con la oferta de
servicios, excepto en el area quirdrgica, ya que los escenarios caracterizados no
cuentan con esta especialidad. La cartera de servicios ofrecida es coherente con
los lineamientos del modelo de salud vigente en el pais. (12)

Odontologia en entorno COVID-19 Adaptacion de las unidades de
salud bucodental en los centros de salud de la Comunidad de Madrid. Este
estudio tuvo como objetivo analizar el riesgo de exposicion al COVID-19 en
profesionales de las Unidades de Salud Bucodental y las adaptaciones
necesarias en su practica. El término COVID-19 incluye cuadros respiratorios
qgue varian desde el resfriado comun hasta neumonias graves, que pueden
presentar sindrome de distrés respiratorio, shock séptico y fallo multiorganico,
siendo causada por el virus SARS-CoV-2. Su mecanismo de transmision mas
relevante en odontologia es fundamentalmente respiratorio, a través de gotitas,
aerosoles y contacto directo con mucosas (nasales, orales u oculares) mediante
manos o fomites contaminados. Los profesionales de estas unidades se
encuentran en una categoria laboral con un alto riesgo de exposicion, ya que
trabajan a menos de un metro de la cabeza del paciente en la cavidad oral, donde
se ha descrito la maxima expresion de los posibles receptores celulares del virus.
Ademas, muchos procedimientos odontolégicos generan aerosoles,
incrementando el riesgo de infeccion cruzada con pacientes diagnosticados

positivos por COVID-19, asi como con aquellos asintomaticos o en fase
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presintomatica. Como resultado de la pandemia, la actividad odontolégica en
Atencion Primaria ha tenido que adaptarse, afectando la distribucion de la
agenda de citas y la atencién odontolégica en general, lo que ha llevado al
establecimiento de medidas universales y especificas de proteccién de barrera,
junto a protocolos relacionados con la ventilacién, limpieza, desinfeccion y
esterilizacion, reforzados con medidas adicionales de control de infecciones. (13)
COVID-19 y la Odontologia: una Revision de las Recomendaciones y
Perspectivas para Latinoamérica Este estudio tuvo como objetivo resumir las
indicaciones y recomendaciones basadas en la evidencia disponible, asi como
realizar un analisis de las condiciones de salud oral en Latinoamérica durante
esta época de pandemia. COVID-19 es una enfermedad altamente contagiosa y
potencialmente mortal que nos acompafara durante un largo tiempo, afectando
de manera significativa las profesiones de la salud y la vida en general en todo
el mundo. La odontologia ha pasado de una etapa de gran desarrollo clinico a
una en la que el manejo de barreras de proteccién, el control de tratamientos y
el tiempo asignado a los pacientes cambiaran la forma de ejercer la profesion.
Como posibles resultados, se anticipa una mayor implementacion de protocolos
de higiene y seguridad, un cambio en la frecuencia y tipo de tratamientos
ofrecidos, asi como un impacto en la salud oral de la poblacién debido a la
reduccion en el acceso a servicios dentales durante la pandemia. (14)
Modificacion de la practica odontoldgica, seguimiento a protocolos y
percepcion de riesgo de los odontdlogos durante la pandemia de COVID-
19 en Colombia: estudio de corte transversa. Este estudio tuvo como objetivo

evaluar la modificacion de la préactica, el uso de elementos de proteccion
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personal, los protocolos de bioseguridad, la afectacion en los planes de carrera,
la prevalencia de contagio y la percepcién de riesgo de los odontélogos durante
la pandemia de COVID-19 en Colombia. Métodos: tras obtener la aprobacién
ética, se aplicO una encuesta digital an6nima a odont6logos en Colombia,
incluyendo preguntas en cuatro dominios: 1) sociodemograficos, 2) laborales y
afectacion en los planes de carrera, 3) seguimiento a protocolos de bioseguridad
y 4) conocimientos, riesgo y percepcion de riesgo de contagio. Se presenta un
analisis descriptivo de los datos. Resultados: 5,370 odontdlogos generales y
especialistas participaron en el estudio (mujeres: 3,878; mediana de edad: 45
afos), de los cuales el 41.94% fueron odontdlogos generales. La adherencia a
los protocolos de seguridad y el uso de elementos de proteccion personal (EPP)
fue mayor al 99%. La mayoria de los odontélogos (91.29%) suspendi6é sus
actividades clinicas durante la cuarentena y un 77.96% ha considerado disminuir
sus horas de trabajo. La percepcion de riesgo de contagio por COVID-19 fue alta
(95.91% considerd que el contagio es muy probable/probable), aunque el auto
reporte de contagio fue bajo (0.61%). Conclusion: la pandemia de COVID-19 ha
impactado fuertemente la practica de la odontologia en Colombia, generando
cambios en las actividades clinicas y en las perspectivas de carrera. A pesar de
la alta percepcion de riesgo de contagio, el seguimiento de protocolos de
bioseguridad y el uso de EPP fueron elevados, mientras que el contagio auto
reportado se mantuvo muy bajo (15)

La pandemia de COVID-19 y sus efectos globales en la practica
odontologica. Se disefidé una encuesta multicéntrica internacional para evaluar

el impacto del COVID-19 en la practica dental a nivel mundial, centrandose en
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sintomas, actitudes laborales y el uso de medidas de proteccién. La encuesta,
que incluy6 a 36 paises, recopil6 datos sobre tasas de positividad de COVID-19,
condiciones de trabajo y el uso de equipos de proteccion individual (EPI). Se
recibieron 52,491 cuestionarios, con una relacién hombre/mujer de 0.63. Un 15%
de los encuestados reporté sintomas compatibles con COVID-19, y mas de la
mitad utiliz6 mascarillas FFP2/N95, mientras que un 41.07% empled proteccion
ocular. El analisis mostré una asociacion significativa entre la tasa de positividad
y el uso de mascarillas, aunque el ingreso nacional bruto no se asocio con la tasa
de contagio. Las conclusiones indican que, a pesar de la identificacion de la
odontologia como una profesion de alto riesgo, las tasas de contagio reportadas
por los odontdlogos no difirieron significativamente de las de la poblacion
general. Esto sugiere que, aunque el acceso a la atencion odontolégica se vio
limitado por el confinamiento, la practica no se vio drasticamente afectada, y los
hallazgos pueden ser clave para la planificacion de servicios de salud bucal en
futuras pandemias. (16)

2.1.2. A NIVEL NACIONAL:

Expectativa y percepciéon de calidad de atencién odontoldgica en la
comunidad de cantén Junin. El objetivo de este estudio es determinar la
calidad percibida por los usuarios en relacion con la atencion odontoldgica
ofrecida por los estudiantes de la Carrera de Odontologia de la USGP, con el
apoyo logistico de la Fundacién Adopt-a-Village de los Estados Unidos, en
comunidades del Canton Junin durante abril de 2017. Las instituciones
formadoras de talento humano en salud a nivel mundial tienen la responsabilidad

de preparar profesionales con altos estandares en sus disciplinas, capaces de
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brindar servicios de calidad que respondan a las expectativas de los usuarios y
proveedores de salud. Para llevar a cabo el estudio, se realizé un analisis
descriptivo y de corte transversal, encuestando a 96 usuarios que consintieron
en completar un formulario sobre la calidad percibida. Los datos fueron tabulados
y graficados en Microsoft Excel, utilizando medidas de tendencia central a partir
de frecuencias y porcentajes. De los participantes, mas de la mitad fueron
mujeres y la edad promedio fue de 25.7 afios. La valoracion de la atencién
recibida fue positiva, destacando la satisfaccién de los usuarios con los servicios
odontoldgicos ofrecidos en la comunidad. (17)

Acciones Gubernamentales Sanitarias por COVID-19 y su Relacién
con el Acceso ala Salud Bucal en la Provincia de Chincha, 2022. A raz6n de
la pandemia por COVID-19 las medidas sanitarias impuestas surgen efectos
sobre el acceso a la salud, debido a las acciones gubernamentales sanitarias
gue se tomaron como medida de control y prevencién de la enfermedad; por ello,
este estudio tiene el objetivo de analizar la relacion entre las acciones
gubernamentales sanitarias por COVID-19 y el acceso a la salud bucal en los
pobladores de la provincia de Chincha. Materiales y método, se aplicé un estudio
descriptivo correlacional en una poblacion de la provincia de Chincha, la cual se
aplicé una encuesta virtual creado para el fin en 188 personas elegidas por
aleatoriedad en un grupo virtual de la plataforma Facebook. Los resultados
obtenidos, evidenciaron la existencia de una correlacion negativa (r=-0.39) entre
las acciones gubernamentales sanitarias y el acceso a la salud bucal (p<0.05).
Ademas, se encontr6 correlacion negativa entre las restricciones de libre transito

y reunion, limitaciones en la oferta de servicios por consulta externa, la
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priorizacién del sistema sanitario por COVID-19 y el acceso a la salud bucal. Se
concluye en el siguiente estudio que las acciones gubernamentales sanitarias
por la Covid-19 influyen negativamente sobre el acceso a la salud bucal. (18)
Repercusiones de la pandemia de COVID 19 en la atencién
odontoldgica, una perspectiva de los odontdlogos clinicos La atencién
odontoldgica va a cambiar rotundamente debido a la pandemia de COVID-
19. En el futuro cobrara mayor importancia, surgiran transformaciones rotundas
y necesarias, pero mejorard. Objetivo: Conocer las perspectivas de
los odontdélogos clinicos peruanos sobre los cambios y repercusiones que tiene
y tendra la pandemia COVID-19 en la atencion odontol6gica. Materiales y
métodos: Estudio cualitativo con enfoque fenomenografico utilizé la técnica de
la entrevistaa profundidad a dentistas clinicos en el contexto de
la cuarentena en el mes de abril de 2020 en Lima (Per0). La entrevista se efectué
de forma digital y las categorias incluyeron rol del odontélogo, inconvenientes en
la practica asistencial, soluciones y estrategias frentea la pandemia,
apreciaciones sobre
las medidas del gobierno, medidas de prevencion, atencion odontologica en el
futuro,y protocolos de atencién frente un paciente con diagndstico de coronavir
us. Resultados: Los odontélogos tienen claro que tanto la indumentaria como
los equipos en el consultorio deben estar condicionados a las medidas de
proteccion para proteger tanto al paciente como al personal de salud presente;
esto incluye que los ambientes deban estar distanciados, espaciar
la atencidn entre paciente y paciente.  Conclusiones: Existe una gran

preocupacion en los dentistas por el cierre repentino de las clinicas dentales y
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aumento de personas infectadas, ya que son la primera linea de contagio al tener
contacto directo con los pacientes. Los servicios dentales van a tener que
adaptarse a los nuevos lineamientos y protocolos dados. Cambiara el modo
de atencién odontoldgica priorizando a las urgencias y emergencias, para
aminorar la difusién de la enfermedad y lograr una atencibn mas segura y
adecuada (19)

2.1.3. ANIVEL LOCAL:

Tiempo de espera en la percepcion de calidad de atencidon
odontoldgica del paciente en un centro de salud — Puno, 2021. La presente
investigacion tuvo como objetivo determinar el impacto del tiempo de espera en
la percepcion de calidad de atencidn odontolégica del paciente en un centro de
salud de Puno, 2021. Metodol6gicamente fue una investigacion de disefio no
experimental, correlacional causal, de corte transversal. La muestra fue de 86
pacientes usuarios, entre 18 a 55 afios de edad, que acudieron al servicio de
odontologia en el centro de salud de Chucuito de Puno 2021. Tipo de muestreo
probabilistico. La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento fue el
cuestionario que se redacté y se realizd via en Google formularios. Para la
confiabilidad del instrumento se utilizo el alfa de Cronbach, donde el resultado
estadistico para la variable independiente calidad de atencion fue de 0, 926 y
para la variable dependiente tiempo de espera fue de 0,836. Para el analisis
descriptivo se realiz6 tablas de distribucion de frecuencias y el grafico de barras.
Para la prueba de hipotesis se realiz6 a través de la prueba estadistica Chi
Cuadrado De acuerdo al estadistico regresion ordinal (R2) se determiné que

existe un impacto significativo del tiempo de espera en la percepcion de calidad
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de atencion odontolégica del paciente en un Centro de Salud — Puno, 2021.
(Nagelkerke= 0,385). Esto ratifico la hipotesis y el objetivo general del estudio.

(20)

2.2. BASES TEORICAS
2.2.1. EL COVID-19

ORIGEN

A finales del 2019, la Organizacion Mundial de la Salud comunicé
ocurrencias de neumonia de origen extrafio y con una exposicion comun en
Wuhan, ciudad de la provincia china de Hubei. Siendo el agente originario un
virus perteneciente a la familia coronaviridae, al cual se le nombr6 SARS-CoV-
2, causante de infecciones respiratorias comunes y que debido a caracteristicas
como su rapida propagacion por su facil contagio y su tendencia a causar
neumonias viricas graves que requieren hospitalizacion y cuya mortalidad es
elevada en el &mbito epidemiolégico; llevaron a la declaracion de pandemia por
COVID-19, el 11 de marzo del 2020 debido al elevado numero de casos en
diversos paises (21). La OMS recomendo a los paises la preparacion para una
vigilancia epidemioldgica activa, la deteccion temprana, el aislamiento y manejo
de casos. Asi mismo, distintos gobiernos tomaron medidas relacionadas al
cuidado de la higiene, por medio del lavado de manos, uso de mascarillas o el
evitar tener contacto con personas infectadas, ademas del cierre de fronteras, el
aislamiento social obligatorio y en los centros de salud se prioriza la atencién de
pacientes con el virus; a fin de frenar la propagacion del SARS-CoV-2 (22).
TRATAMIENTO

La irrupcion de la COVID-19 ha generado un impacto global, subrayando la
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urgencia de encontrar tratamientos efectivos. Dado que la enfermedad a menudo
se autolimita, resulta complicado determinar si una estrategia terapéutica ha sido
eficaz o si la enfermedad ha seguido su curso natural. Las diferentes etapas del
ciclo de vida viral del SARS-CoV-2 ofrecen posibles objetivos para la terapia
farmacoldgica, que incluyen inhibidor de la ARN polimerasas dependientes de
ARN virales, farmacos que interfieren con la entrada y endocitosis viral, asi como
otros medicamentos con funciones inmunomoduladoras (23).

La pandemia actual representa un desafio significativo para la comunidad
médica a nivel mundial, ya que enfrenta la necesidad de encontrar soluciones
efectivas frente a la enfermedad. Aunque no existen unos tratamientos
especificos recomendados, se estan utilizando diversas medicinas que han
mostrado ciertas efectividades, entre los cuales se incluyen la hidroxicloroquina,
la azitromicina, el Kaletra y el remdesivir, tanto de manera individual como en
combinaciones especificas; también podemos incluir al diéxido de cloro,
ivermectina. Por otro lado, la medicina tradicional opt6 por el eucalipto, méatico,
kion, hierba luisa, llantén, cebolla, entre otros. Se incluyeron en su dieta el
consumo de la vitamina C junto con el zinc debido a que mostraron resultados
positivos ante el virus (23).

El Ministerio de Salud (MINSA) tiene la responsabilidad de proponer,
evaluar y supervisar la implementacion de politicas, normas, directrices y otros
documentos regulatorios destinados a gestionar intervenciones en salud publica
con el fin de mejorar el estado de salud de la poblacion. En el ambito especifico
del manejo terapéutico, especialmente en el contexto hospitalario de la Covid-

19, se han emitido una serie de documentos técnicos para orientar la practica
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clinica. EI 7 de marzo de 2020 se aprob6 el primer documento técnico
relacionado con el manejo clinico de casos de COVID-19 (RM N°084-2020-
MINSA, Documento Técnico: Atencion y Manejo Clinico de casos de Covid-19.
Escenario de transmision focalizada), en el que no se recomienda ningun
tratamiento especifico. Posteriormente, el 29 de marzo del mismo afio, se emitio
la Resolucién Ministerial N°139-2020-MINSA, que contiene el documento técnico
"Prevencién y atencion de personas afectadas por Covid-19 en el Per(", donde
se indica el tratamiento para pacientes hospitalizados, que incluye el uso de
cloroquina fosfato o hidroxicloroquina, asi como la hidroxicloroquina asociada a
azitromicina. El 14 de abril de 2020, el MINSA emiti6 el documento técnico
"Prevencién, diagndstico y tratamiento de personas afectadas por Covid-19 en
el Perd" (RM N°193-2020-MINSA), que proporciona disposiciones especificas
con pautas para los manejos de infectados con COVID-19, clasificandolos segun
la gravedad de su caso, ya sea leve, moderado o severo (26).

En los casos leves pueden presentarse dos escenarios (pacientes sin
factores de riesgo o con factores de riesgo). En aquellos sin factores de riesgo,
el manejo inicial, de parte del personal de salud, consiste en los siguientes pasos:
Aislamiento por 14 dias, confirmar la enfermedad mediante pruebas de
laboratorio y registrar el caso, indicar el tratamiento especifico, hacer el
seguimiento clinico a distancia del caso y sus contactos mediante el llenado de
la ficha de seguimiento y, por ultimo, la comunicacion del caso ante el
responsable en epidemiologia. En caso existan factores de riesgo, el manejo es
el mismo, variando solamente en el seguimiento clinico, el cual debera ser a

distancia y ademas presencial cada 72 horas como minimo, con el fin de detectar
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algun tipo de complicacion (26).

En los casos moderados se procede de la siguiente forma: hospitalizacion
en una sala de aislamiento para pacientes COVID-19 (no confirmados),
realizacion de la prueba rapida que, en caso de positivo, el paciente pasara a
una sala de aislamiento para COVID-19 (confirmados); siguiendo con la
administracion de tratamiento especifico y la recuperacion del paciente para
darle de alta. Luego del alta, el paciente continuara en aislamiento por 14 dias
mas (26).

En los casos severos se procede a la rapida hospitalizacién en areas de
cuidados criticos para pacientes Covid-19, se realiza la prueba rapida, se provee
de tratamiento especifico y de soporte vital. Se informa de la evolucion del
paciente diariamente. El alta se da segun evaluacion clinica individual. Luego del
alta se requiere aislamiento domiciliario 14 dias mas (26).

El 29 de marzo de 2020, por medio de la RM. N°240-2020-MINSA, se llevo
a cabo la Segunda Modificatoria del Documentos Técnicos "Prevenciones,
Diagnosticos y Tratamientos de individuos afectados por Covid-19 en el Peru".
En esta modificacion, se recomendo el uso de antibiéticos y/o antivirales en caso
de sospecha de infeccidn bacteriana y/o viral, ademas de la infeccion por Covid-
19. ElI 8 de mayo de 2020, mediante la Resolucién Ministerial N°270-2020-
MINSA, se puso en vigor la Tercera Modificatoria del mencionado documento,
en la cual se agrego el uso de ivermectina asociada o no a hidroxicloroquina en
el tratamiento de casos moderados o severos de COVID-19. El 12 de octubre de
2020, a través de la Resolucion Ministerial N°839-2020-MINSA y el Documento

Técnico "Manejo de personas afectadas por COVID-19 en los servicios de
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hospitalizacion", se sefialé que no existe evidencia cientifica que respalde la
recomendacion de tratamientos especificos para COVID-19. Esto implicé la
revocacion de los tratamientos previamente recomendados para casos
moderados o severos de COVID-19. (27).

ESTRATEGIAS DE INTERVENCION Y PREVENCION

Movilidad y cuarentena

La Resolucion Ministerial N° 097-2020-PCM establece los "Lineamientos
para el traslado y cuarentena de personas que se encuentran fuera de su
domicilio habitual, como efecto de las medidas de aislamiento social por la
Emergencia Nacional por el Covid-19" (28). Mientras tanto, la RM N° 337-2020-
MINSA aborda la evaluacién del viajero tanto en el lugar de partida como al llegar
a su destino (29).

ElID.S. N°009-2021-SA, 18-02-21 Se prorrog6 la Emergencia Sanitaria que
fue declarada inicialmente por el Decreto Supremo N° 008-2020-SA. Esta
prérroga se llevé a cabo mediante los Decretos Supremos N° 020-2020-SA, N°
027-2020-SA y N° 031-2020-SA. (30).

El aislamiento social y la realizacion masiva de pruebas diagnosticas para
detectar posibles casos asintomaticos y poder aislarlos constituyen estrategias
gue han mostrado un cierto grado de éxito en paises como China y Corea del
Sur. China implementé medidas de inmovilidad social obligatoria, las cuales
fueron levantadas gradualmente a medida que disminuyeron el nimero de
contagios y fallecimientos (31).

En el Perd, la implementacion de la estrategia de supresion como politica

publica ha logrado reducir la curva de contagios en mas del 50%. Sin embargo,
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esta medida no ha sido suficiente para evitar el colapso del Sistema Sanitario.
Se ha observado que esta medida conlleva costos sociales y econdémicos
significativos. En términos sociales, se ha registrado un aumento de
enfermedades mentales, casos de violencia familiar, abuso infantil y feminicidios.
En el dmbito econdmico, se ha generado desempleo, pobreza, pérdida de
ingresos y quiebra empresarial. Estos impactos se deben, en parte, a las
caracteristicas estructurales preexistentes y a la debilidad de la sociedad civil.
Asimismo, esta situacion ha colocado al Estado en una encrucijada entre salvar
vidas y mantener la actividad econémica (31).

Vacunacion

En relacién con este tema, la Resolucién Suprema N° 079-2020-RE,
emitida el 10 de agosto, establece las creaciones de las Comisiones
Multisectoriales Temporales. Estas comisiones tienen como responsabilidad
principal el seguimiento de las acciones relacionadas con el desarrollo,
produccidn, adquisicion, donacion y distribucion de las vacunas contra el COVID-
19 (32).

La Ley N° 31091, promulgada el 18 de diciembre de 2020, garantiza el
acceso al tratamiento preventivo y curativo de la enfermedad por coronavirus
SARS-COV-2, asi como de otras enfermedades que provoguen emergencias
sanitarias nacionales y pandemias declaradas por la Organizacion Mundial de la
Salud. Su objetivo es asegurar que la vacuna contra el COVID-19 esté disponible
de formas gratuitas y universales para todo el habitante del pais. Ademas, esta
ley declara de utilidades y necesidades publicas, asi como de intereses

nacionales, las adquisiciones y distribuciones de medicamento destinado al
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tratamiento de este virus (33).

La Resolucion Ministerial No 848-2020 emitida por el MINSA aprobé los
Padrones Nacionales de Vacunaciones Universales contra el COVID-19 para las
primeras fases de inmunizaciones. Esta etapa inicial se enfoca en las
vacunaciones de personales de las saludes que trabajan en las primeras lineas
de atenciones a paciente con coronavirus. Paralelamente, se emiti6 un Decreto
Supremo destinado a prevenir posibles irregularidades durante los procesos de
vacunaciones contra el COVID-19. En abril, el Congreso aprobd unos textos
sustitutorios que otorga autorizacién a sectores privados, asi como a los
Gobiernos regionales y locales del Perq, para adquirir vacunas contra el Covid-
19 (34).

Se introdujo la estrategia "Pongo el Hombro", disefiada para que el
individuo pueda conocer con anticipacion el centro, la fecha y la hora de su
vacunacion. En el caso de las personas mayores que no pueden desplazarse
hasta le centro de salud, se establecié un servicio telefénico en el nimero 113.
A través de esta linea, podran solicitar la visita de profesionales de la salud a
sus hogares para recibir la vacuna (35).

La Resolucion directoral 6487- 2021 de la Direccion General de
Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID) en junio del 2021, aprobo las
utilizaciones de las vacunas de Pfizer en adolescentes que tengan 12 afios o
mas (36).

TELESALUD

Respecto a la atencién de salud en linea. La RM N°116-2020/MINSA, con

la finalidad de mejorar los servicios de salud en la poblacion a través del uso
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de tecnologias de informacién y comunicacion, y de prestacion de servicios de
salud a distancia brindados por el personal de salud como médicos, obstetras,
enfermeras, psicologos, entre otros. De esta manera reduce el riesgo de
exposicion al COVID-19, disminuye el tiempo de espera, etc. Tele salud
incluyen; telemedicina, tele capacitacion, Tele IEC (tele informacion, educacion
y comunicacion), tele gestion. Siendo la Tele IEC utilizada para difundir
conocimientos sobre salud, estilos de vida saludable, cuidado de salud, familia
y comunidad, que va dirigida a la poblacion en general (37).
2.2.2. EL CONSULTORIO ODONTOLOGICO

Para esta seccion nos hemos basado en los documentos técnicos
administrativos y de gestiones del Colegio Odontolégico del Perd,
especialmente relacionado a la obtencion de las licencias de funcionamientos
de una consultoria dental en el Peru (38).

El articulo 2° de la Ley 15251, conocida como la Ley de Creaciones del
Colegio Odontoldgico del Pert y modificadas por la Ley 29016, establece que
las habilitaciones profesionales es uno de los requisitos legales para ejercer las
profesiones odontolégicas. los certificados de habilitaciones es un documento
oficial que permite a los cirujanos dentistas demostrar su membresia habilitada
en el Colegio Odontologico del Perd, ademas de certificar que no presenta nada
de problemas éticos registrados con dichas instituciones (39).

La municipalidad realiza un proceso de verificacion para determinar si los
tipos de actividades econdmicas que pretende llevar a cabo los interesados son
adecuados o no en funcién de la clasificacion del area geografica definida en

las zonificaciones actuales. Los informes de inspecciones técnicas de
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seguridades en defensas civiles constituyen el respaldo documental que

registra los resultados obtenidos durante la realizacion de unas inspecciones

técnicas de seguridades en defensas civiles. A través de informes, se lleva a

cabo la verificacién y evaluacion del cumplimiento de los requisitos de

seguridades en defensas civiles conforme a las normativas vigentes en esta
materia.

La licencia municipal otorga la autorizacién para llevar a cabo actividades
econ6micas de acuerdo con la ley y legalmente permitidas. Esta licencia
certifica la formalidad del negocio ante diversas entidades tanto publicas como
privadas, lo que facilita su participacion en el mercado y asegura la libertad para
desarrollar las actividades econémicas autorizadas por las municipalidades.
Los criterios necesarios para obtener la licencia municipal son:

- Formulario de solicitudes de licencias de funcionamientos.

- Siellocal tiene unas superficies ocupadas de menos de 100 m2, se requerira
unos Certificados de Inspecciones Técnicas de Defensas Civiles basicas o
unas Declaraciones Juradas de Condiciones de Seguridades, ya que las
inspecciones de Defensas Civiles se llevaran a cabo después de la emision
de las licencias de funcionamientos. En el caso de que el local tenga una
superficie ocupada entre 101.00 m2 y 500.00 m2, las inspecciones técnicas
de Defensas Civiles se realizaran antes de las emisiones de las licencias de
funcionamientos.

- Certificados de Defensas Civiles de las zonas comunes: Requerido cuando
unos locales forma parte de una estructura mas grande y su acceso y salida

se realizan a través de las areas compartidas de dicha estructura.
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- Cumplimiento con la compatibilidad de uso y zonificacion.

- Presentacion de una copia del Registro Unico de Contribuyentes (RUC), asi
como de la vigencia de poder y del Documento Nacional de Identidad (DNI) si
el individuo es una persona juridica.

- Presentaciéon de una copia del Documento Nacional de Identidad (DNI) si el
individuo es una persona natural.

Se requeriran los siguientes requisitos al sector salud (40):

- Presentacién de unas copias simples de titulos profesionales.

- Declaracion de numeros de estacionamiento conforme a las normativas
vigentes, mediante unas declaraciones juradas (segun el distrito).

- Presentacibn de unas copias simples de la autorizacion sectorial
correspondiente (categorizacion), en los casos en que las actividades requieran
previamente, segun la ley, antes de las concesiones de las licencias de
funcionamientos (tal como las Constancias de Direcciones de Salud Local o
Regional del MINSA).

- Presentaciéon de un croquis que muestre las ubicaciones de establecimientos.

- Pago del derecho de tramites establecidos por cada municipalidad.

- Fotografias de las fachadas de los establecimientos donde se instalaran los
elementos publicitarios.

- Presentaciéon de unos disefios a escalas de los elementos publicitarios,
especificando medidas, materiales, colores y leyenda.

- Autorizaciones escritas de propietarios o de la junta de propietarios.

- Presentacién de unas memorias descriptivas de instalacion eléctrica en casos

de que se trate de elemento luminoso e iluminado, la cual debe estar firmada
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por los profesionales responsables de las publicidades exteriores.

- Pagos de las tasas municipales requeridas.
Los elementos necesarios para las inspecciones técnicas de seguridades en
Defensa Civil son los siguientes:

- Presentacion de unas copias de las licencias de funcionamientos o constancias
de estar en los procesos de obtencion.

- Declaraciones juradas de cumplimiento de las condiciones de seguridades
establecidas.

- Fichas de registros actualizadas de SUNAT.

- Planos detallados de distribuciones que muestre el uso especifico de cada area
y los mobiliarios presentes, presentado a escalas y con medidas precisas.

- Elaboracién de un plan de seguridades ante situaciones de sismos o incendios,
incluyendo la lista de nimeros de emergencia correspondientes.

- Comprobante de pago de la tasa municipal.

Con el fin de obtener las licencias de operacién, se deben satisfacer otras
medidas de seguridad en defensas civiles, incluida la determinacion del aforo
de establecimientos de salud. Este calculo se realiza de acuerdo con la
metodologia establecida para definir la cantidad de personas por metro
cuadrado, siguiendo las disposiciones establecidas por la Resolucion Directoral
N° 1109-2003-ED y el Reglamento Nacional de Edificaciones.

El registro en el MINSA es un procedimiento destinado a estandarizar y
categorizar a diversos establecimientos de la salud y servicio médico de
apoyos. Esto se realiza en funcion de su nivel de complejidades y sus funciones

especificas, con el fin de garantizar una respuesta adecuada a las necesidades
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de salud de la poblacién.

Segun las normativas de categorizaciones del MINSA, le consultorio
privado de odontologias que operan actualmente de manera independiente se
clasifican de la siguiente manera:

I-1 Consultorio de Profesional de la Salud

I-3 Centro Odontolégico

La categorizacién se determina segun el nivel de complejidades y las
caracterizaciones funcionales compartidas, considerando si cuenta con Unidad
Productora de Servicio de Salud (UPSS) que en conjuntos definen sus
capacidades resolutivas. Esto se realiza para abordar situaciones socio-
sanitarias similares y disefiar respuestas adecuadas a demandas equivalentes.
Los criterios de evaluacién son:

a) Estructura fisica: incluyendo la disposicién de los espacios, la distribucion de
las areas, la iluminacién, ventilacion, privacidad, flujo de circulaciéon, asi como
el estado de las instalaciones eléctricas y sanitarias, y el cumplimiento de los
estandares normativos de acabado.

Consultorios odontolégicos:

- Zona de esperas y recepciones.

- Bafos higiénicos.

- Consultorios dentales (con 14 metros cuadrados de espacio, equipado con
unas unidades dentales conectadas a unas redes principales de aguas y
desagies, un lavabo, unos muebles de trabajos con lavaderos de aceros y unos
escurrideros empotrados).

- Presencia de un cirujano dentista.
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- Posibilidad de disponer de un equipo de rayo X (opcionales y con licencias del
IPEN).

- Areas designadas para los almacenamientos de residuos.

- Espacio para actividades de limpieza.

- Nota: Recursos humanos necesario: un cirujano dentista.

- Centros odontolégicos:

- Zona de esperay recepcion.

- Esta area sirve como punto de acceso publico hacia el resto del establecimiento
y se encuentra inmediatamente después de la entrada principal.

- Se incluird un espacio para informe y atenciones a publicos en cuestiones
relacionadas con la informacién sobre los pacientes.

- Contard& con unos muebles fijos para proporcionar unos servicios
personalizados.

- El tamafio minimo de las salas de esperas se calculard en funcién de las
demandas de establecimientos, utilizando las formulas de 1.20 metros
cuadrados por personas.

- Los barfios higiénicos preferiblemente contaran con ventilacion natural y
deberan tener un disefio que evite la ventilacion hacia el corredor interno. El
servicio estara separado por géneros y las cantidades de inodoros dependera
de la demanda. El area destinada sera de al menos 2.5 metros cuadrados por
bafio.

b) Equipamiento: Suministros, materiales, equipos e instrumental. El
equipamiento debe cumplir con los estandares establecidos por el nivel

correspondiente y la lista de equipos minimos requeridos segun las
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regulaciones del MINSA.

c) Personal humano: Titulado, con registro en el colegio profesional
correspondiente y habilitado para ejercer la profesiébn. En el caso de
especialistas, deben poseer titulo y estar registrados como especialistas en el
colegio profesional correspondiente.

Organizacion:

- Verificar que el horario de atencion y los servicios ofrecidos por el consultorio
estén en concordancia con lo anunciado.

- Confirmar la existencia de flujogramas, cartera de servicios y horario de
funcionamiento.

Capacidad de resolucion: los consultorios o centros odontoldgicos llevan

a cabo actividad de promociones, prevenciones, recuperaciones Yy
rehabilitaciones segun correspondan, en linea con su guia de practica clinica
estomatolégica, manuales de procedimientos, entre otros documentos
pertinentes. Ademas, los equipos de profesibn encargados de la
categorizacion en las direcciones de salud respectiva verificaran los
cumplimientos de cierta actividad obligatoria que todos consultorios o centros

odontologicos deben realizar.

Registros de atenciones médicas en la Historia Clinica y en las odontogramas

oficiales.

Procedimientos de desinfecciones y esterilizaciones.

Gestiones y disposicion de residuo sélido para mantener un entorno

saludable.

Coordinacion de referencias y contrarreferencias.
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- Disponibilidad de atencién para urgencias y emergencias.
- Implementacién de medidas de vigilancia epidemiolégica para monitorear y
controlar posibles brotes o enfermedades.

Después de completar las fichas de inscripciones, los siguientes pasos es
presentar la comunicacion de inicio de actividad. El responsable técnico del
establecimiento, junto con el solicitante, solicitard esta comunicacion a la
Direccién Regional de Salud o Direccién de Salud correspondiente. Se adjuntan
los siguientes requisitos en un folder, de acuerdo con el Texto Unico de
Procedimientos Administrativos (TUPA). Cabe mencionar que cada Direccion de
Salud (DISA) o Direccién Regional de Salud (DIRESA) puede tener requisitos

especificos (41):

Unas solicitudes dirigidas al director general de la DISA o DIRESA en forma

de declaraciones juradas, segun el formato establecido.

- Unas copias del Registro Unico de Contribuyente (RUC) de las personas
naturales o juridicas propietarias de los establecimientos.

- Laindicacion de los nombres y la direccidon de establecimientos en un croquis
externo, con referencias visibles y sefalizado en Google Maps.

- Un plano arquitectonico con la distribucion de los ambientes, mostrando las
medidas de forma simple.

- Copias de los documentos que acrediten el titulo profesional, la colegiatura,

la especialidad y el Registro Nacional de Especialidad (RNE), asi como las

constancias de habilitaciones de director médico o responsables y unas

copias del DNI, segun correspondan.

- Unas listas de los equipamientos biomédicos, firmadas y selladas por el
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director médico.

- Una lista de personales de salud y de los personales de apoyos, indicando
sus cargos, titulo profesional, diploma de colegiatura, especialidad,
constancias de habilidades y unas copias del DNI, firmada y sellada por el
director médico.

- Un cronograma que detalle el horario de atencion de los profesionales.

- La documentacion que demuestre las compatibilidades de uso otorgada por
las municipalidades distritales o provinciales correspondientes. Si ya se
cuenta con una licencia municipal, solo se debe presentar esta.

- Unas impresiones de las fichas de inscripciones RENIPRESS.

2.2.3. BIOSEGURIDAD EN LA ATENCION ODONTOLOGICA

La Atencién Odontolégica

La mayoria de los servicios odontolégicos en el Peru provienen de los
sectores privados, por lo tanto, es responsabilidad del odontélogo establecer
unos protocolos de atenciones que incluyan los usos adecuados de equipos de
proteccion personal (42). Aunque inicialmente las atenciones odontoldgicas se
suspendieron de formas rutinarias al comienzo del periodo de aislamiento social,
permitiendo solo el tratamiento de urgencias y emergencias, posteriormente se
requirieron protocolos para que el odontdlogo pudiera retomar la atencion
rutinaria en su consulta.

Principalmente, se debe comenzar descartando la sospecha de Covid-19,
siguiendo los criterios de la alerta epidemiologica N° 15 emitida por el Centro

Nacional de Epidemiologia, Prevenciéon y Control de Enfermedades (CDC-

MINSA). En caso de considerar a los enfermos como sospechosos, se

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV INVESTIGACION
<

“OFICINA DE INVESTIGACION”

recomendaba derivarlo a un establecimiento de salud cercano. Hasta mediados
del afio 2020, el MINSA no habia plasmado guia técnica o norma que pudieran
facilitar las atenciones del estomatdlogo. (43).

Las licencias de funcionamientos municipales son las autorizaciones
concedidas por las municipalidades para que una persona natural o juridica
puedan iniciar su actividad econdmica en sus establecimientos, ya sea
negocios, comercios, industrias o prestaciones de servicio profesional. Estas
licencias por lo general son indefinidas, pero pueden emitirse licencias
temporales a solicitudes de cirujanos dentistas. En casos de que los cirujanos
dentistas deseen operar en multiples consultorios, deberan obtener unas
licencias para cada uno de ellos. Es importante tener en cuenta que obtener
unas licencias de funcionamientos no impone las obligaciones de iniciar las
actividades economicas en unos plazos especificos (44).

Riesgos del covid-19 para las atenciones odontol6gicas

El SARS-CoV-2 se transmite principalmente a través de contactos
directos o indirectos con fluido de salivas o secrecion de las vias respiratorias
superiores, como la tos, el estornudo, la microgota y el aerosol. Ademas, puede
transmitirse por el contacto con las mucosas, como la boca, la nariz y los ojos.
Las investigaciones sugieren que incluso las personas asintomaticas pueden
ser fuentes de contagio. Por lo tanto, las aglomeraciones de personas
representan una de las principales formas de propagacion del virus (45).

Los profesionales de la salud se encuentran constantemente expuestos al
riesgo de contagio, especialmente durante el procedimiento que genera aerosol

y microgota. Esto es especialmente relevante en especialidad médica como
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oftalmologias, otorrinolaringologias, estomatologias, entre otras, que trabajan
en areas criticas de contagios, como las vias respiratorias y las mucosas
(nasales, bucales, oculares). Por lo tanto, es fundamental que estos
profesionales cuenten con protocolo de bioseguridades adecuado para sus
atenciones rutinarias (45).

Las practicas odontologicas de rutinas conllevan un alto riesgo de
exposicion al contagio, tanto para el profesional como para el paciente, debido
a las generaciones de aerosol y microgota que pueden propagar la infeccion.
Este proceso puede desencadenar una cadena de contagio, aumentando la
probabilidad de transmision de enfermedades infecciosas.

En linea general, el protocolo y técnica de bioseguridades siguen siendo
relevantes, pero nos encontramos en unos momentos de alta transmision
comunitaria. Esta revision se realiza al inicio de la atencion odontoldgica,
mientras la mayor parte de las poblaciones aun no estan inmunizadas y se
buscan reducir la propagacion del virus. Es crucial entender que las practicas
de bioseguridad no se limitan solo a la atencion odontoldgica, sino que se
extienden a medidas adicionales, como espaciar las citas para reducir el tiempo
de contacto entre pacientes en la sala de espera (45).

El protocolo estandar de bioseguridad se mantiene y, en algunos casos,
se refuerza con medidas adicionales debido al contexto actual. Dado que aun
se estan investigando diversos aspectos del virus, los protocolos estan sujetos

a una revision y actualizacion constantes para garantizar su eficacia (45).
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TRATAMIENTOS ESTOMATOLOGICOS DE URGENCIAS QUE UTILIZAN

INSTRUMENTALES QUE GENERAN AEROSOLES Y/O MICROGOTAS

Entidad Tratamiento Instrumental (genera aerosoles
y/o microgotas)
Pulpitis irreversible Apertura cameral, Turbinas de aire (instrumentos de
Absceso periapical desbridamiento pulpar, alta velocidad)
drenaje
Pericoronaritis Procedimientos como Turbinas de aire (piezas de mano
exodoncias complejas, de alta velocidad)" y "Bisturies
desbridamientos y drenajes. piezoeléctricos o ultrasénicos
Complicaciones en Extracciones a Turbinas de aire (piezas de mano
exodoncia colgajo/complejas. de alta velocidad)" y "Bisturies

piezoeléctricos o ultrasénicos"
Protesis fija con pilares Eliminacion de protesis y Herramientas de alta velocidad:
dentarios con pulpitis, tratamiento de dientes segun turbinas de aire (piezas de mano

absceso periapical, el problema presentado. de alta velocidad).
etcétera
Periimplantitis Extraccion de implantes. Herramientas de alta velocidad

como turbinas de aire, bisturies
piezoeléctricos o ultrasonicos, y
motores de implante.

La responsabilidad profesional en la salud bucal

La institucion estomatologica a nivel mundial ha emitido pronunciamientos sobre
los protocolos de atencion en las unidades de atencion estomatoldgica durante las
emergencias sanitarias. Paises como la Republica Popular China, Estados Unidos de
Ameérica, Espafia y otros han compartido su experiencia sanitaria en relaciones con
las atenciones estomatologicas, destacando las importancias de protocolo de
bioseguridades necesarios para estas unidades (45).

Controles de las infecciones COVID-19 previos a las atenciones dentales
- Evaluaciones de los equipos de salud dental. Las Asociaciones Dentales

Americanas (ADA) sugiere que tanto el cirujano como sus equipos se vacunen
contra la influenza y que, en caso de presentar sintomas sospechosos de Covid-
19, eviten asistir al trabajo. Es importante identificar a los miembros del equipo que

puedan estar en mayor riesgo de contraer Covid-19 debido a factores como la edad

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV INVESTIGACION
<

“OFICINA DE INVESTIGACION”

avanzada, condiciones de salud preexistentes u otras circunstancias. Asimismo, se
recomienda que el personal esté atento a los sintomas respiratorios y que controle
sus temperaturas dos veces al dia (47).

- Evaluacion de la necesidad de atenciones dentales. Se recomiendan unas
consultas iniciales por linea o videollamadas antes de acudir a consultorios dental.
Esta medida ayuda a evitar visitas innecesarias y permite determinar si la atencion
dental es urgente o de emergencia. Todas las citas que no sean urgentes o de
emergencia deben posponerse en este contexto (48).

- Evaluaciones de pacientes. Antes de que un enfermo sea atendido en las clinicas
dentales, se aconseja que el profesional realice una evaluacion exhaustiva para
detectar posibles casos sospechosos de Covid-19. Esto implica registrar la
temperatura corporal del paciente, preferiblemente con unos termémetros de frente.
Ademas, se deben llevar a cabo unas preguntas detallados para determinar su
estado de salud, la presencia de sintomas de infeccion, sus historiales de viajes y
cualquier contacto reciente con individuos con infeccién (49).

- Recomendacién en las salas de esperas. Es crucial que el paciente llegue a la
clinica con mascarillas y que se mantenga el distanciamiento social en todo
momento. Para reducir al minimo las cantidades de personas en las salas de
esperas, se deben espaciar las citas y desalentar la presencia de acompafantes,
a menos que sea estrictamente necesario. Ademas, se deben acortar el tiempo de
esperas y contactos, y se recomiendan retirar todo el elemento innecesario de las
salas de esperas, como periodicos u otros objetos que pueda ser manipulado y

dificiles de desinfeccidn. Las salas de esperas deben estar bien ventiladas y contar
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con accesos a instalaciones para el lavado de manos con agua, jabén o
desinfectantes.
Categorizaciones de pacientes que asisten a las consultas dentales

Antes de proporcionar atencién dental, es fundamental realizar una evaluacién
previa que permita categorizarse al paciente segun sus riesgos de contagios de
Covid-19. Ademas, esta evaluacion debe incluir la determinacion de las
necesidades y urgencias de tratamientos dentales.

Para pacientes que no presenten sintomas sospechosos de Covid-19 y no
representen un riesgo de contagio (como aquellos sin fiebres u otro sintoma
relacionado con las infecciones), se pueden realizar tratamientos dentales de
urgencia utilizando medidas de proteccién adecuadas. En casos donde el paciente
tenga fiebre asociada especificamente a los diagndsticos dentales y no presente
otro tipo signo de infecciones por Covid-19, se puede proceder con el tratamiento
utilizando barreras de proteccion. Sin embargo, se debe limitar la realizacion de
procedimientos que generen aerosoles y reservarlos Unicamente para situaciones
de urgencia, como el manejo del dolor dental severo, fracturas dentales o trauma
dental. Asi mismo, en caso impostergable, se pueden realizarse ajuste de protesis
en enfermos con condiciones especiales, reparaciones de proétesis fijas y
tratamiento de enfermedades periodontales agudas. Es recomendable asignar un
area de atencion especifica para pacientes no sospechosos, separada de aquella
destinada a pacientes sospechosos de Covid-19.

En el caso de pacientes sospechosos de Covid-19, lo ideal es posponer los
tratamientos dentales si es factible. En situaciones donde la atencion es inevitable,

se sugiere derivar al paciente a unos servicios de salud que pueda aplicarse medida
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adecuada para reducir las transmisiones del virus. Se recomiendan realizarse el
procedimiento en unas salas de aislamientos disefiadas para infeccién transmitida
por medio de los aires o0 en salas con presiones negativas, con el fin de minimizar
la propagacion del virus.

En el proceso de las atenciones de urgencias a pacientes sospechosos de
Covid-19, se deben evitar las generaciones de aerosoles. El tratamiento de
urgencias incluye casos como dolores dentales severos debido a inflamaciones
pulpares, fractura severa de un diente vital, traumas dentales con
avulsiones/luxaciones, entre otros, y deben ser manejados sin generar aerosoles.
Ademas, es importante la educacion al paciente sospechoso asintomatico sobre el
posible signo de las infecciones Covid-19 y recomendarles que acudan a un centro
de salud si presentan sintomas, ademas de mantener una cuarentena de 14 dias.
Se sugiere que el enfermo sospechoso que presente sintoma sea derivado a un
centro de salud para su evaluacion y manejo adecuado.

Las atenciones de enfermos confirmados con Covid-19 debe ser pospuesta
siempre que sea posible. En casos donde la atencion sea inevitable, debe
coordinarse con el médico y realizarse en un entorno hospitalario, preferiblemente
en salas de aislamiento contra infecciones transmitidas por el aire o en sala de
presiones negativas con unos minimos de 12 cambios de aire por cada hora o por
lo menos 160 L/s en cada enfermo. Se recomienda limitar la atencion a
procedimientos de emergencias, como el manejo de fractura maxilofacial inestable
gue puedan comprometerse la via respiratoria, proceso infeccioso en tejido blando
con inflamaciones intraorales o extraorales que puedan afectar la via respiratoria,

y sangrados postoperatorios que no pueda ser controlados.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

Respecto a los pacientes recuperados, no hay un consenso claro sobre
cuando pueden interrumpirse los aislamientos en los hogares. Algunos expertos
sugieren que el enfermo debe considerarse portadores de virus hasta después
de treinta dias de confirmacion sus recuperaciones por medio de pruebas de
laboratorios. Otros proponen esperar al menos 7 dias sin presentar sintomas. Se
requiere unos juicios clinicos para evaluar las urgencias de las atenciones y se

debe posponer si es posible.

Esterilizaciones por calor

La gran parte del virus son inactivadas cuando se los somete a
temperaturas entre 56 y 65°C durante al menos 1 hora, lo que ocasiona la
desnaturalizacién de las proteinas que conforman la capside y la envoltura viral.
Por consiguiente, los procesos de esterilizacion mediante autoclaves o calores
secos, siguiendo el parametro estandar, garantizan la eliminacién de todo virus
(52).

Control de las infecciones COVID-19 en las atenciones dentales

Medidas de barrera (EPP)

Los equipos de proteccion personal, conocidos también por la sigla EPP,
son fundamentales en la atencion médica y su utilizacion varia segun los niveles

de riesgos de exposiciones.
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USO DE LOS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN NIVELES DE

ATENCION
Nivel de Higienes Batas Mascarillas Respiradores Protecciones Guantes
atencion de quirdrgicas (N95 o oculares
manos FPP2)
Triaje X X
Procedimientos X X X X X
sin
generaciones
de aerosoles
Procedimientos X X X X X

con
generaciones

de aerosoles

Mascarilla

En situaciones donde se generen aerosoles durante una intervencion, las
mascarillas quirdrgicas no son adecuadas y deben ser reemplazadas por
mascarillas respiratorias o auto filtrantes, como las FFP2 o N95 (54).

Es recomendable que las mascarillas respiratorias, como las N95, no tengan
valvula exhalatoria. En caso de que tengan valvula, se sugiere colocar una
mascarilla quirdrgica sobre ellas. Esta mascarilla respiratoria se utiliza en el proceso
de las atenciones a pacientes con infeccion respiratoria transmitida por particulas
aéreas, como el Covid-19, ya que este tipo de enfermedades requieren de esta
proteccion (56).

Es importante realizar unas verificaciones de sellados faciales cada vez que
se utilicen mascarillas respiratorias con el fin reducir las fugas de aires. Estos
procedimientos pueden variar segun el tipo de mascarillas, por lo que es

fundamental seguir las recomendaciones del fabricante. La prueba de cierre
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positivo implica exhalar sin sentir aires escapando y las pruebas de cierres
negativos implican inhalar sin sentir aires ingresando, asegurandose de que la
mascarilla se ajuste correctamente al rostro (57).

La mascarilla quirtrgica y el respirador deben desecharse luego de cada
uso con un infectado. Para evitar las contaminaciones de las superficies de
respiradores, se pueden colocar encima unas mascarillas quirtrgicas adicionales
o utilizar unas pantallas faciales. Dadas las escaseces de ambos tipos de
mascarillas durante la pandemia, se propusieron método de esterilizaciones para
su reutilizacién, aunque los resultados de estos métodos adn no son
concluyentes (58).

El uso obligatorio de elementos de bioseguridad similares a los utilizados
en un pabellén quirdrgico, como la pantalla facial y la mascarilla, es fundamental
para reducir el riesgo de contagio. Dada la categoria de exposicién/transmision
de nuestra profesion, es crucial tomar estas medidas adicionales de proteccién
(59).

El proceso que genera aerosol y, por consiguiente, expongan a personales
a patogeno respiratorio, requieren obligatoriamente el empleo de equipos de
protecciones personales (EPP), como mascarillas respiratorias y protecciones
oculares o pantalla facial, sin importar si hay sintoma de infecciones respiratorias
presentes (60).

El actual protocolo sugiere el empleo de mascarillas FFP2 o N95, gorros,
guante, protecciones oculares o pantallas faciales, batas desechables
impermeables y cubre zapatos. Aunque el CDC no los recomiendan para

procedimiento de rutinas (62), algunos protocolos sefialan la aplicacion de doble
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par de guante, lo cual puede resultar beneficioso en procedimientos con riesgo

de pinchazos como cirugias (61).

Colocacién y retiro de EPP

Durante simulacro de retiros de guante y bata, se observé contaminaciones
en las pieles y las ropas en casi el 50% de los casos. Ademas, se encontré que
las contaminaciones fueron mas frecuentes durante los retiros de guante que
durante los retiros de las batas. Se demostraron que, por lo general, se dedica
menor tiempo al retirar los Equipos de Protecciones Personales (EPP) que, a su
colocacion, y que incluso un aumento de 10 segundos en los tiempos de retiros
del EPP puede reducir significativamente las posibilidades de contaminaciones.

Las técnicas convencionales indican retirarse primero el guante y posterior
las batas, pero hoy en dia existen unos enfoques alternativos que sugiere los
retiros simultdneos de ambas prendas. Los frotados con el alcohol del guante
solo son viable con los de nitrilo. Es fundamental contar en zonas designadas
para las colocaciones de equipos protectores y otra para sus retiros. Al colocar
las mascarillas, es necesario ajustarla cuidadosamente alrededor de la nariz y
garantizar un ajuste adecuado al rostro. Ademas, se debe recoger el cabello y
eliminar cualquier objeto que pueda dificultar la colocacion y retirada del equipo
de proteccion.

El orden de colocacidon y retiro sigue las normas estandares, aunque
pueden agregarse nuevas etapas segun el procedimiento especifico.

- Higiene de manos: Lavado de manos, desinfeccion de manos, limpieza de

manos.
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- Vestimenta de proteccion: Indumentaria de seguridad, equipo de proteccion
personal (EPP), vestimenta protectora.

- Mascarilla/respirador: Barbijos, tapabocas, equipo de proteccién respiratoria.

- Proteccién ocular: Gafas protectoras, proteccion visual.

- Guantes: Guarniciones, cubiertas para las manos, elementos de proteccion
para las manos.

Orden de retiro de barreras:

- Cambio de calzado

- Colocacion del segundo par de guantes antes de la bata, seguido del primer
par de guantes

- Desinfeccion de manos

- Cofia

- Proteccién facial / proteccion para los ojos

- Tapabocas / mascarilla

- Limpieza de manos
Limpieza de manos

La higiene manual es una de las medidas mas criticas para reducir el

riesgo de transmision a pacientes. Los 5 momentos recomendados por la OMS
para la higiene de manos son:

- Antes de tocar a un paciente.

- Antes de realizar procedimientos limpios/asépticos.

- Después de exposicion o riesgo de exposicion a liquidos corporales.

- Después de tocar a un paciente.

- Después de tocar los alrededores de un paciente.
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Se aconseja realizar el lavado de manos durante un periodo de entre 40 a
60 segundos utilizando agua y jabon liquido, seguido de un enjuague. El

procedimiento sigue el método tradicional.

Desinfeccion de superficies

Aunque el SARS-CoV-2 puede persistir en diversas superficies durante
periodos prolongados, al ser un virus envuelto, se espera que sea susceptible a
la destruccion por agentes desinfectantes de bajo nivel.

Los productos a base de alcohol son eficaces contra el virus envuelto, ya
gue desintegran el lipido protector. El Producto que contiene amonio cuaternario
actla sobre la estructura proteica y lipidica. Por otro lado, las lejias y otro
oxidante potente descompone rapidamente componente esencial del virus. (63).

El desinfectante mas eficaz contra el coronavirus, recomendados
especialmente para situaciones clinicas en la actualidad, incluyen los hipocloritos
de sodios en unas concentraciones de 1000 ppm de cloros disponibles y el etanol
en concentracion entre 70 y 90% (64).

Para el hipoclorito de sodio y el etanol, las limpiezas previas son crucial.
Estudios han concluido que este virus se comporta de manera similar a otros
coronavirus como el SARS-CoV-1 (65).

Por ejemplo, si estos virus se inactivan con unas concentraciones de 1000
ppm en 10 minutos, pero la condicion estandar para inactivar otro tipo germen
son mas exigentes, se deben seguir estas ultimas recomendaciones. Es esencial
utilizar las mismas técnicas habitualmente empleadas para garantizar que

también otro tipo germen mas resistentes quede neutralizados. Las ventajas de

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2/ | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

gue estos virus se inactiven en concentracién y tiempos menores permiten
asegurarse que se cumplan el tiempo estandar recomendado.

La recomendacioén estandar para las limpiezas de superficies incluye el uso
de hipoclorito de sodio en concentraciones que oscilan entre 1000 ppm (0.1%) y
5000 ppm (0.5%) aplicado en mesa de labor 0 pisos muy sucios o contaminados
con sangre, asi como para areas criticos 0 zona con mancha de materias
organicas. En caso de que la superficie no tolere el hipoclorito, se recomienda el
uso de alcohol al 70° (66).

DESINFECTANTES EFECTIVOS CONTRA EL SARS-CoV-2

Objeto Limpieza Desinfeccion Otras consideraciones
Zonas criticas Limpieza con Hipoclorito al 0.5%  Cobertores descartables en
(mesas de trabajo, detergente o Etanol 70% toda la superficie de contacto
sillones), con el cuerpo de paciente,
instrumental foco, etc.

Manchas organicas Limpieza con Hipoclorito al 0.5%  Cobertores descartables en

detergente + /hasta 1% en caso toda la superficie de contacto

Etanol 70% de derrames con el cuerpo de paciente,
importantes, etc. foco, etc.
Pisos Lavado con Hipoclorito al 1% Técnica del doble balde
detergente

Guias para obtener las concentraciones requeridas
Para preparar unas soluciones de hipocloritos con esas concentraciones,
puede ser empleado la siguiente expresién como referencia:
V1=(C2xV2)C1l
La férmula para preparar una solucién de hipoclorito con la concentracion

deseada es la siguiente: C2 = (V2 * C1) / V1. Aqui, C2 representa la concentracion

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2/ | INVESTIGACION
<X

deseada, V2 es el volumen que deseas preparar, C1 es la concentracion original
del producto (indicada en las etiquetas de fabrica) y V1 es el volumen que
utilizaras de productos originales. Por ejemplo, si quieres preparar 1 litro de una
solucién al 0.1% (1000 ppm) a partir de un producto original con una concentracion
de 40 gramos por litro de cloro, el calculo seria el siguiente:
V1 = (1gr/lt x 2000ml) 40 gr/lt V1=25 ml
Se debera entonces tomar 25 ml de la solucion original en 975 ml de agua.
Lavado de ropa
Es recomendable lavar la ropa de trabajo por separados de las ropas
comunes o domésticas. Se aconseja utilizar aguas calientes, preferiblemente a
una temperatura de 60°C o superior, durante al menos 10 minutos. Este proceso
ayuda a destruir numerosas bacterias y también puede eliminar el virus (67).
Sin embargo, para eliminar estos microorganismos, son suficientes utilizar
detergentes que produzcan abundantes espumas. Por lo tanto, un ciclo de
lavados a maquinas es adecuados para garantizarse que las ropas queden libres
de los virus. (68).
Controles de aires
La efectividad de las radiaciones ultravioletas para inactivar
microorganismo en superficie y ambiente, especialmente en entornos como
quiréfano, es bien conocida. Con la emergencia de este virus, han surgido varios
informes promoviendo el uso de lamparas UV en clinicas y otros entornos de
atencion médica.
El uso de lamparas portatiles de radiacion ultravioleta puede resultar

complicado debido a la necesidad de una instalacién adecuada en relaciones a
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los espacios. Es crucial tener cuidados para evitarlas a exposiciones directas a

la radiacién ultravioleta, ya que pueden tener efecto perjudicial en las saludes.
A pesar de que algunos purificadores de ozono pueden tener nUmeros de

la Agencia de Proteccion Ambiental (EPA, por sus siglas en inglés), es

importante tener en cuenta que la EPA no certifica dispositivo purificador de

aires. Ademas, el ozono no es efectiva cuando se utiliza a concentracion que no

sea superiores al estandar de salud establecido.

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Aerosol: Un aerosol es una suspension coloidal de particulas sélidas o liquidas
en un gas. En el contexto de la salud y la medicina, un aerosol puede referirse
a pequefias gotas o particulas que pueden contener virus, bacterias u otros
agentes patégenos y que pueden ser transmitidas por el aire, lo que los
convierte en un medio de contagio para enfermedades respiratorias como la
gripe, el resfriado comuny, en el caso del SARS-CoV-2, el virus que causa la
COVID-19. Estas particulas pueden ser inhaladas por personas cercanas al
portador del virus, lo que aumenta el riesgo de infeccion.

Asintomatico: se refiere a una condicion médica en la cual una persona no
presenta sintomas evidentes de una enfermedad, a pesar de estar infectada
por un patdégeno como un virus o una bacteria. En el contexto de la COVID-
19, una persona asintomatica seria aquella que ha dado positivo en la prueba
de deteccion del virus, pero que no muestra sintomas perceptibles de la
enfermedad, como fiebre, tos, dificultad para respirar u otros sintomas

comunes. Aunque no presenten sintomas, las personas asintomaticas aun
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pueden transmitir el virus a otras personas, lo que ha contribuido a la
propagacion de la enfermedad.

Comorbilidad: se refiere a la presencia de una o mas condiciones médicas
adicionales o enfermedades crénicas en una persona que ya padece una
enfermedad primaria. Estas condiciones adicionales pueden ser
enfermedades crénicas como la diabetes, la hipertension, la obesidad,
enfermedades cardiacas, entre otras. La comorbilidad puede influir en el curso
de la enfermedad primaria y complicar su diagnostico, tratamiento y
prondstico. Por ejemplo, en el ambito del COVID-19, los individuos con
comorbilidades como la diabetes o enfermedades cardiacas pueden tener un
mayor riesgo de experimentar sintomas graves o complicaciones si contraen
el virus.

Distanciamiento social: El "distanciamiento social" se refiere a la practica de
mantener una distancia fisica entre personas para reducir la propagaciéon de
enfermedades infecciosas. Esto implica evitar el contacto cercano con
personas que no forman parte de la convivencia cotidiana, mantenerse a una
distancia segura en lugares publicos, evitar las multitudes y seguir otras
medidas preventivas recomendadas por las autoridades sanitarias. El
distanciamiento social es especialmente importante durante brotes de
enfermedades contagiosas, como la gripe o la COVID-19, ya que puede
ayudar a prevenir la transmision del virus y aplanar la curva de contagio.

Inmunidad de rebafio: La "inmunidad de rebafioc" es un concepto
epidemioldgico que se refiere a la proteccion indirecta contra una enfermedad

infecciosa que se obtiene cuando una poblacién alcanza un alto nivel de

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

inmunidad, ya sea a través de la vacunacion o de la exposicion previa a la

enfermedad. Cuando una gran proporcion de la poblacién se vuelve inmune,

el contagio de la enfermedad se vuelve menos probable, lo que protege tanto

a las personas inmunizadas como a aquellas que no pueden ser vacunadas 0

gue tienen mayor riesgo de complicaciones.

Respiratorio: El sistema respiratorio es esencial para la vida, ya que
suministra al cuerpo el oxigeno indispensable para la generacion de
energia mediante la respiracion celular y elimina el diéxido de carbono, un
subproducto del metabolismo celular. Ademas, el sistema respiratorio
contribuye significativamente a mantener el equilibrio del pH en la sangre y
a proteger el cuerpo contra agentes patdgenos y sustancias dafiinas
presentes en el entorno.

Vacuna: Una vacuna es una preparacion biolégica que proporciona
inmunidad adquirida activa para una enfermedad particular. Consiste en
una forma debilitada o inactivada del patdgeno (virus, bacterias u otros
microorganismos) que causa la enfermedad, o en proteinas o toxinas

producidas por el patégeno.
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CAPITULO 1lI

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. ENFOQUE DE LA INVESTIGACION
El enfoque empleado fue el cuantitativo, porque se empleé la recoleccion
de datos y andlisis numérico, para luego ser contrastados con hipétesis

planteadas.

3.2. METODO DE INVESTIGACION
El trabajo de investigacion corresponde al método cientifico, hipotético
deductivo, partiendo de un andlisis general para entender lo particular de la
realidad problemética.
3.3. TIPO DE LA INVESTIGACION
Fue de tipo béasico, segun la naturaleza de la investigacion fue no
experimental, descriptivo, correlacional, donde se describié y correlaciono
ambas variables en estudio (70)
De acuerdo al momento en que se llevé a cabo la recoleccién de datos fue
transversal y prospectivo, ya que se recopil6 la informacion en un solo momento

las variables del estudio. (70).
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3.4. NIVEL DE LA INVESTIGACION
Segun el propésito de la investigacion fue correlacional, porque se encontré
la relacion para cada una de las dimensiones en estudio.
3.5. DISENO DE LA INVESTIGACION
La investigacion estuvo disefiada con dos variables, la V1: la oferta de
servicios para la atencion odontolégica y la V2: las adaptaciones frente a la
pandemia por covid-19

El disefio de la investigacion guarda relacion con la funcion matematica

siguiente:
V1
//
el
S~
Donde:

M = Tamafo de la muestra
V1 = Variable 1
V2 = Variable 2
R = Relacién

3.6. POBLACION Y MUESTRA
Las unidades de la investigacion fueron los consultorios odontolégicos privados
del cercado de Arequipa, siendo un total de 143 consultorios, de este total se
tomo6 una muestra aleatoria representativa.
Del tamafio de la poblacién de consultorios odontolégicos, obtenido mediante la
técnica del censo, se tomd una muestra aleatoria, usando la siguiente férmula

para poblaciones conocidas (72):
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N Z?
T A(N-DE? + 72

Donde:

Tamafio de la poblacion (N): 143
Margen de confiabilidad (Z) : 1.96
Error maximo permitido E : 0.05
Nivel de confianza ; 5%
n= : 104

3.7. TECNICAS E INSTRUMENTOS
3.7.1. Técnica de lainvestigacion
La técnica de investigacion fue la encuesta a los conductores de los servicios
odontologicos.
3.7.2. Instrumento de la investigacion
Para obtener la informacion referente a las variables en estudio, se uso el
instrumento cuestionario; cuyos resultados permitieron categorizar los mismos.
3.8. VALIDACION Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
3.8.1. VALIDEZ DEL INSTRUMENTO
Se consulté a 3 expertos para validar el instrumento
Asimismo, los items tuvieron una correspondencia directa con los objetivos
de la presente investigacion; es decir, el instrumento fue aquel que se pretendid
conocer o realizar la medicion. Se obtuvo la recoleccién de la informacion basada

en los indicadores de cada variable en estudio
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3.8.2. CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
Luego de recoger los datos, el resultado del instrumento se sometié a un
tratamiento estadistico con el Alfa Cronbach, siendo el mismo para cada unidad

de estudio, cuyos resultados dieron una aceptable confiabilidad de 0,738.

3.9. DISENO DE LA ESTRATEGIA PARA LA PRUEBA DE HIPOTESIS
Para probar las hip6tesis en cuanto a la significancia de las variables
dependiente e independiente se utilizé la prueba de chi cuadrado.
Para Probar las hipotesis en su correlacion se utilizo el estadistico R de Pearson.
Tomando como referencia la formula de chi cuadrado y la tabla de correlacion

de Pearson.

Donde:
X 2 = chi cuadrado
fo= frecuencia observada

fe= frecuencia esperada
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R de Pearson Correlaciones positivas y negativas
0.80<R<=1.00 Correlacion positiva muy alta
0.60 <R =0.80 Correlacion positiva alta
0.40<R<=0.60 Correlacion positiva moderada
0.20<R =040 Correlacion positiva baja
0.00<R<=0.20 Correlacion positiva muy baja
R=0 Correlacion nula
-0.00<R=0.20 Correlacion negativa muy baja
-0.20<R=0.40 Correlacion negativa baja
-040<R<=0.60 Correlacion negativa moderada
-0.60<R<=0.80 Correlacion negativa alta
-0.80<R<=1.00 Correlacion negativa muy alta

Fuente: Tabla de correlacion de R de Pearson
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Resultados

Tabla 1. Antigledad del servicio para la atencién odontolégica relacionado a la
adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
Antigiiedad del odontoldgico odontoldgico odontoldgica Total
servicio fi % fi % fi % fi %
< 5 anos 35 33,7 5 4.8 2 19 42 40,4
6 - 10 afos 22 21,2 15 14,4 1 1,0 38 36,5
> 11 afios 13 12,5 9 8,7 2 19 24 23,1
Total 70 67,3 29 27,9 5 4,8 104 100,0

Fuente: Cuestionario

XZ

2
Xe t=949 gl=04 Ns=0.037 R Pearson 0,170

=10,186 >
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Figura 1. Antigledad del servicio para la atencion odontoldgica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio
B Consultorio odontolégico
W Certro odortoldgico
B Clinica odontoldgica

Valores

< 5 afios G- 10 afios =11 afios

Antigtiedad del servicio

Fuente: Tabla 1.

En la tabla y figura 1, se observa que la antigiiedad del servicio frente a la
pandemia en 40,4% fue menor a 5 afios, 36,5% de 6 a 10 afios y 23,1% fue mayor
a 11 afos.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontologico 27,9% y Clinica odontolégica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontologico en 33,7% tuvieron una
antigiledad menor a 5 afios, 21,2% de 6 a 10 afios y 12,5% fue mayor a 11 afos.
La adaptacion en Centro odontoldgico en 14,4% fue de 6 a 10 afos, 8,7% fue

mayor a 11 ainos y 4,8% menor a 5 afios.
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La adaptacion en Clinica odontologica en 1,9% fue menor a 5 afios y mayor a 11
afios y 1% tuvo de 6 a 10 afios de antigiiedad del servicio.

La figura 1. Indica que la antigledad se encuentra en mayor porcentaje de
adaptacion a consultorio odontolégico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 10,186 a 4 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,037 y el R de Pearson con un valor de 0,170, se
establece que la antigiiedad del servicio, estuvo relacionado en forma positiva

baja y significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.
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Tabla 2.Ubicacion del servicio para la atencion odontologica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica

odontologico odontolégico odontolégica  Total
Ubicacioén del servicio fi % fi % fi % fi %
Area de servicios de salud 9 8,7 1 1,0 1 1,0 11 10,7
Avenida 35 33,7 8 7,7 2 1,9 45 43,3
Calle secundaria 17 16,3 5 4.8 2 1,9 24 23,0
Galeria del centro 9 8,6 15 144 O ,0 24 23,0
Total 70 67,3 29 279 5 4.8 104 100,0

Fuente: Cuestionario

X2

2
Xs t=16.81 G.L.=6 N.S.=0.02 R Pearson0,231

= 20,279 >

Figura 2

Adaptacion por servicio
B Consuttorio odontolégico
W centro odontaldgico
B Clinica odontoldgica

Valores

Area de Avenida Calle Galeria del
servicios de secundaria centro
salud

Ubicacion del servicio

Fuente: Tabla 2.
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En la tabla y figura 2, se observa que la ubicacién del servicio frente a la
pandemia en 43,3% fue en avenida, 23% en calle secundaria y galeria del centro
y 10,7% en area de servicio.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontoldgico 27,9% y Clinica odontolégica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontolégico en 33,7% fue en avenida,
16,3% en calle secundaria y 8,7% en area de servicio y galeria del centro.

La adaptacion en Centro odontolégico en 14,4% fue en galeria del centro, 7,7%
en avenida, 4,8% en calle secundaria y 1% en area se servicios de salud.

La adaptacién en Clinica odontolégica en 1,9% fue en avenida y calle secundaria
y 1% en area de servicio de salud.

La figura 2. Indica que la ubicacion en avenida se encuentra en mayor porcentaje
de adaptacién a consultorio odontoldgico.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 20,279 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,02 se establece que la ubicacién del servicio, esta

relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.
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Tabla 3.Especialidades del servicio para la atencion odontoldgica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
Especialidades que odontolégico odontolégico odontoldgica Total
brinda el servicio
odontoldgico fi % fi % fi % fi %
Odontopediatria 21 20,2 0 ,0 0 ,0 21 20,2
Rehabilitacion 22 21,2 0 ,0 0 ,0 22 2172
Endodoncia 24 23,0 0 ,0 0 ,0 24 23,0
Otros 3 2,9 29 27,9 5 4,8 37 35,6
Total 70 67,3 29 27,9 5 4,8 104 100,0

Fuente: Cuestionario

Otros: periodoncia, implantologia, cirugia, radiologia
* Se registraron hasta 7 servicios por ubicacion

X 2

2
Xe 291472 >

Figura 3

t=16.81 G.L.=6 N.S.=0.000 R Pearson 0,719

Valores

Odontopediatria Rehabilitacion Endodoncia Ctros

Especialidades que brinda el servicio odontologico

Adaptacion por servicio
B Consuttorio odontoldgico
W Centro odontolégico
W Clinica odontolégica

Fuente: Tabla 3.
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En la tabla y figura 3, se observa que las especialidades del servicio frente a la
pandemia en 35,6% fueron a otras especialidades, 23% a endodoncia, 21,2%
fueron a rehabilitacion y 20,2% odontopediatria.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontoldgico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontologico en 23% fue endodoncia,
21,2% rehabilitacién, 20,2% odontopediatria y 2,9% otras especialidades.

La adaptacion en Centro odontoldgico en 27,9% otras especialidades.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% otras especialidades.

La figura 3. Indica que la especialidad de endodoncia se encuentra en mayor
porcentaje de adaptacion a consultorio odontoldgico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 91,472 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que las especialidades que brinda el
servicio odontolégico estan relacionados significativamente a la adaptacion de

los servicios odontolégicos.
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Tabla 4. Horas de atencion del servicio para la atencion odontologica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica

Horas de odontolégico  odontolégico odontologica Total

atencion fi % fi % fi % fi %
< 6 horas 22 21,2 7 6,7 0 ,0 29 27,9
6 — 8 horas 26 25,0 2 1,9 2 1,9 30 28,8
9 - 10 horas 21 20,2 11 10,6 0 ,0 32 30,8
> 11 horas 1 1,0 9 8,7 3 2,9 13 12,5
Total 70 67,3 29 27,9 5 4.8 104 100,0

Fuente: Cuestionario

XZ

2
Xs t=16.91 G.L.=6 N.S.=0.000 000 R Pearson 0,894

= 34,480 >

Figura 4

Adaptacion por servicio
M Consultorio odontaldgico
W Centro odontoldgico
W Clinica odontolégica

100

80

80

70

60

50

Valores

40

30

20

1 o1 9
<6Bhoras 6-8horas 9-10horas =211horas

Horas de atencion

Fuente: Tabla 4.
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En la tabla y figura 4, se observa las horas de atencion del servicio frente a la
pandemia en 30,8% fue de 9 a 10 afos, 28,8% de 6 a 8 horas, 27,9% menos de
6 horas y 12,5% mayores a 11 afios.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontoldgico 27,9% y Clinica odontolégica fue de 4,8%.

La adaptacién por servicio en consultorio odontolégico en 20,2% fue de 9 a 10
afos, 25% de 6 a 8 horas, 21,2% menos de 6 horas y 1% mayores a 11 afios.
La adaptacion en Centro odontoldgico en 10,6% fue de 9 a 10 afos, 1,9% de 6
a 8 horas, 6,7% menos de 6 horas y 8,7% mayores a 11 afos.

La adaptacion en Clinica odontoldgica en 1.9% de 6 a 8 horas y 2,9% mayores
a 11 afios.

La figura 4. Indica que las horas de atencién de 6 a 8 se encuentra en mayor
porcentaje de adaptacion a consultorio odontoldgico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 34,480 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que las horas de atencion esta

relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.
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Tabla 5. Infraestructura del servicio para la atencién odontologica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica

odontolégico  odontoldgico odontoldgica Total
Infraestructura fi % fi % fi % fi %
Separacion de 18 17,3 14 135 4 3,8 36 34,6
ambientes
area de 5 4,8 3 2,9 1 1,0 9 8,7
desinfeccion
Separacion de 10 9,6 3 2,9 0 ,0 13 125
salas
Sin cambios 37 35,6 9 8,7 0 ,0 46 44,2
Total 70 67,3 29 27,9 5 48 104 100,0

Fuente: Cuestionario

2 2
XC =12,607 > Xt =1259 G.L.=6 N.S.=0.025 000 R Pearson Valor 0,335

Figura 5

Adaptacion por servicio
B Consultorio odontolégico
W Certro odontoldgico
W Clinica odortolégica
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ambientes,
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Infraestructura

Fuente: Tabla 5.
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En la tabla y figura 5, se observa la infraestructura del servicio frente a la
pandemia en 44,2% no hubo cambios, 34,6% tuvieron separacion de ambientes,
12,5% separacion de salas y 8.7% area de desinfeccion.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontoldgico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontolégico en 35,6% no hubo
cambios, 17,3% tuvieron separacioén de ambientes, 9,6% separacion de salas y
4,8% area de desinfeccion.

La adaptacion en Centro odontol6gico en 8,7% no hubo cambios, 2,9% tuvieron
separacion de salas y area de desinfeccion y 13,5% separacion de ambientes.
La adaptacion en Clinica odontolégica en 3,8% tuvieron separacion de
ambientes y 1% area de desinfeccion.

La figura 5. Indica que infraestructura sin cambios se encuentra en mayor
porcentaje de adaptacion a consultorio odontoldgico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 12,607 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,025 se establece que la infraestructura esta

relacionada significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.
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Tabla 6. Organizacion del servicio para la atencién odontolégica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
odontologico odontolégico odontoldgica Total
Organizacion fi % fi % fi % fi %

Citas programadas 33 31,7 9 8,7 4 3,8 46 44,2
solo pacientes con

protocolo

Solo atencion de 18 17,3 6 5,8 1 1,0 25 24,0
emergencias

No hubo cambios 7 6,7 11 10,6 0 ,0 18 17,3
Atencion por 12 115 3 2,9 0 ,0 15 14,4
videollamada

Total 70 67,3 29 279 5 48 104 100,0

Fuente: Cuestionario

2 2
XC = 14,540 > Xt =1259 G.L.=06 N.S.=0.024 000 R Pearson Valor 0,264

Figura 6
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Fuente: Tabla 6.
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En la tablay figura 6, se observa la organizacion del servicio frente a la pandemia
en 44,2% tuvieron citas programadas solo para pacientes empleando protocolos,
24% sblo atencion de emergencias, 17,3% no hubo cambios y 14,4% atencién
por videollamadas.

La adaptacion por servicio, en consultorio odontolégico fue 67,3%, Centro
odontoldgico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontoldgico en 31,7% fue mediante
citas programadas, 17,3% sélo atencion de emergencias, 11,5% atencion por
video llamadas y 6,7% no hubo cambios.

La adaptacion en Centro odontoldgico en 8,7% fue mediante citas programadas,
5,8% solo atencion de emergencias, 2,9% atencién por video llamadas y 10,6%
no hubo cambios.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 3,8% fue mediante citas programadas
y 1% sélo atencién de emergencias.

La figura 6. Indica que la organizacion del servicio con citas programadas se
encuentra en mayor porcentaje de adaptacion a consultorio odontolégico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 14,540 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,024 se establece que la organizacion esta relacionada

significativamente a la adaptacion de los servicios odontoldgicos.
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Tabla 7.Sala de espera del servicio para la atencion odontoldgica relacionado a la

adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacién por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
odontolégico  odontolégico odontolégica Total
Sala de espera fi % fi % fi % fi %
Desinfeccion de manos, 39 375 7 6,7 5 4.8 51 49,0
zapatos, ambientes,
muebles
Se suspendi6 sala de 7 6,7 4 3,8 0 ,0 11 10,6
espera
Limité y espacio a las 16 15,4 15 144 0 ,0 31 29,8
personas en sala
No hubo cambios 8 7,7 3 2,9 0 ,0 11 10,6
Total 70 67,3 29 279 5 48 104 100,0

Fuente: Cuestionario
* Materiales: alcohol, amonio cuaternario, ozono, luz ultravioleta, aspiradores, luz UV,
lavado con glutaraldehido, clorhexidina, remojo hipoclorito y alcazime, secado y

esterilizacion.

X2

2
X t=1259 G.L.=06 N.S.=0.016 R Pearson 0,123

= 15,662 >
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Figura 7. Sala de espera del servicio para la atencion odontoldgica relacionado

a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio
B Consultorio odontoldgico
W Centro odortolégico
B Clinica odortoldgica

Valores

Desinfeccidn de Se suspendid sala  Limitd y espacioalas Mo hubo cambios
manos, Zapatos, e espera personas en sala
ambientes, muehles

Sala de espera

Fuente: Tabla 7.

En la tabla y figura 7, se observa la sala de espera del servicio frente a la
pandemia en 49% tuvieron desinfeccion de manos, zapatos, ambientes y
muebles, 29,8% se limitd y espacié a las personas en sala de espera y 10,6%
se suspendié sala de espera y no hubo cambios.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontoldgico
67,3%, Centro odontoldgico 27,9% y Clinica odontologica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontologico en 37,5% tuvieron
desinfeccién de manos, 15,4% limit6 los espacios, 7,7% no hubo cambios y

6,7% se suspendi6 sala de espera.
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La adaptacion en Centro odontolégico en 14,4% se limitd y espacio a las
personas, 6,7% desinfeccion de manos, 3,8% se suspendio las clases y 2,9% ni
hubo cambios.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% tuvo desinfeccion de manos,
zapatos, ambientes y muebles.

La figura 7. Indica que sala de espera con desinfecciébn de manos, zapatos,
ambientes y muebles se encuentra en mayor porcentaje de adaptacion a
consultorio odontoldgico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 15,662 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,016 se establece que la sala de espera esta

relacionada significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV A2/ | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Tabla 8.Disposicion residuos solidos del servicio para la atencion odontolégica

relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa

2023
Adaptacion por servicio frente a la pandemia
Consultorio Centro Clinica
Disposicion de residuos odontologico odontolégico odontoldgica Total
solidos fi % fi % fi % fi %
Segregacion segun 35 33,7 15 144 4 38 54 519

normas MINSA y Colegio

Odontolégico

Contrato de empresa para 23 22,1 10 9,6 1 1,0 34 32,7
la disposicion final de

residuos solidos

No hubo cambios 12 115 4 3,8 0 ,0 16 154
Total 70 673 29 279 5 4,8 104 100,0

Fuente: Cuestionario

2 2
Xe=2042>%=948 G.L=04 N.S=0.728 R Pearson0,728

Figura 8

Adaptacion por servicio
B Consultorio odontoldgico
W Certro odontolégico
B Clinica odontoldgica

Valores

Segregacion segun normas Contrato de empresa para la Mo hubo cambios
MINSA y Colegio Odontoldgico  disposicion final de residuos
solidos

Disposicion de residuos soélidos

Fuente: Tabla 8.
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En la tabla y figura 8, se observa la disposicion de los residuos sélidos, el 51,9%
realizé segregacion segun normas del MINSA y colegio odontolégico 32,7%
contraté empresas para la disposicion final de residuos soélidos y 15,4% no hubo
cambios.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontolégico en 33,7% realizé
segregacion segun normas del MINSA y colegio odontologico, 22,1% contratd
empresa para disposicion final de residuos sélidos y 11,5% no hubo cambios.
La adaptacién en Centro odontologico en 14,4% realiz6 segregacion segun
normas del MINSA y colegio odontolégico, 9,6% contratd empresa para
disposicion final de residuos sélidos y 3,8% no hubo cambios.

La figura 8. Indica que la disposicion residuos sélidos del servicio en segregacion
segun las normas del MINSA y colegio odontolégico se encuentra en mayor
porcentaje de adaptacion a consultorio odontoldgico

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 15,66 a 4 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,016 se establece que la disposicion final de residuos
solidos esta relacionado significativamente a la adaptaciéon de los servicios

odontoldgicos.
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Tabla 9. Personal de trabajo del servicio para la atencion odontolégica relacionado a

la adaptacién por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica

odontologico odontolégico odontoldgica Total
Personal de trabajo fi % fi % fi % fi %
Reduccién del personal 22 21,2 12 115 0 ,0 34 32,7
asistente, recepcionista
Aumento de personal de 5 4,8 15 144 0 ,0 20 19,2
limpieza para turnos
Aumentos profesionales 4 3,8 1 1,0 0 ,0 5 4,8
para la atencién por
cada turno
No hubo cambios 39 37,5 1 1,0 5 4,8 45 43,3
Total 70 673 29 279 5 48 104 100,0

Fuente: cuestionario

2 2
Xe = 41,864 > X¢= 1259 G.L.=6 N.S.=0.000 R Pearson 0,202

Figura 9

Adaptacion por servicio
W Consuttorio odontoldgico
M Centro odontolégico
M Clinica odontologica

Valores

Reduccién del Aumento de personal  Aumento profesional Mo hubo cambios
personal asistente, de limpieza para para la atencidn por
recepcionista turnos cada turno

Personal de trabajo

Fuente: Tabla 9.
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En la tabla y figura 9, se observa personal de trabajo, el 43,3% no realiz
cambios, 32,7% hubo reduccion de personal,19,2% aumento personal de
limpieza y 4,8% aumenté profesionales para la atencién por turnos.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontolégica fue de 4,8%.

La adaptacién por servicio en consultorio odontolégico en 37,5% no realiz6
cambios, 21,2% hubo reduccion de personal,4,8% aumento personal de limpieza

y 3,8% aumento profesionales para la atencidon por turnos.

La adaptacion en Centro odontologico en 11,5% hubo reducciéon de personal,
14,4% aumento personal de limpieza y 1% aumentd profesionales y no hubo
cambios.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% no hubo cambios.

En la figura 9, el mayor porcentaje se concentra en la reduccion de personal y
sin cambios.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 41,864 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que el personal de trabajo esta

relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios odontolégicos.
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Tabla 10.Tiempo de suspension del servicio para la atencion odontolégica relacionado

a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
Tiempo de odontologico  odontolégico odontologica Total
suspensién fi % fi % fi % fi %
> 6 meses 38 36,5 0 ,0 0 ,0 38 36,5
6 — 12 meses 32 30,8 11 10,6 0 ,0 43 414
13 — 18 meses 0 ,0 16 154 0 ,0 16 154
> 18 meses 0 ,0 2 1,9 5 4.8 7 6,7
Total 70 67,3 29 27,9 5 48 104 100,0
Fuente: cuestionario
X2 X?

c =41,864>"t=1259 G.L=6 N.5.=0.000 R Pearson 0,813

Figura 4

Adaptacion por servicio
B Consuttorio odontoldgico
W Certro odontolégico
B Clinica odontoldgica

Valores

> B meses =18 meses

Tiempo de suspension

Fuente: Tabla 10.
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En la tabla y figura 10, se observa el tiempo de suspension, el 41,4% fue de 6 a
12 meses, 35,5% menos de 6 meses, 15,4% de 13 a 18 meses y 6,7% mas de
18 meses.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacién por servicio en consultorio odontologico en 36,5% fue menos de
6 meses y 30,8% fue de 6 a 12 meses.

La adaptacion en Centro odontoldgico en 15,4% fue mayor a 18 meses y 10,6%
entre 6 a 12 meses.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% fue mayor a 18 meses.

En la figura 10, el mayor porcentaje se concentra en un tiempo de suspension
de mas de 6 meses en consultorio odontoldgico.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 41,864 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que el tiempo de suspension esta

relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios odontoldgicos
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Tabla 11. Meses y afos de reapertura del servicio para la atencién odontolégica

relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa

2023
Adaptacion por servicio frente a la pandemia
Consultorio Centro Clinica
Meses y afios de odontologico odontolégico odontoldgica Total
reapertura fi % fi % fi % fi %
Antes de julio 2020 8 7,6 0 0 0 0 8 76
Julio — diciembre 2020 35 337 0 0 0 0 35 337
Enero — junio 2021 2r 260 13 125 O 0 40 38,5
Después de junio 2021 0 0 16 154 5 48 21 20,2
Total 70 67,3 29 27,9 5 4,8 104 100,0

Fuente: cuestionario

2 2
Xe 241864>%(=1259 GL=6 N.S.=0.000 R Pearson0.818

Figura 11

Adaptacion por servicio|
M Consuttorio odontolégico
W Certro odortoldgico
W Clinica odontolégica

Valores

Antes de julio Julio — Enero —junic  Después de
2020 diciembre 2021 junic 2021
2020

Meses y afios de reapertura

Fuente: Tabla 11
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En la tabla y figura 11, se observa los meses y afios de reapertura 38,5% fue
entre enero a junio 2021, 33,7% de julio a diciembre 2020, 20,2% después de
junio del 2021y 7,6% antes de julio del 2020.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacién por servicio en consultorio odontolégico en 33,7% fue entre julio
a diciembre del 2020, 26% en enero a junio del 2021 y 7.6% antes de julio del
2020.

La adaptaciéon en Centro odontolégico en 15,4% fue después de junio del 2021
y 12,5% en enero a junio del 2021.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% fue después de junio del 2021.
En la figura 11, el mayor porcentaje se concentra en los meses y afio de
reapertura en julio a diciembre del 2020 en consultorio odontolégico.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 41,864 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que los meses y afios de reapertura
estd relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios

odontologicos.
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Tabla 12. Respuesta a la suspension del servicio para la atencion odontolégica

relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa
2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica

Respuesta a la odontologico odontolégico odontoldgica Total

> fi % fi % fi % fi %
suspension
Temor al contagio 70 67,3 5 4,9 0 ,0 75 72,2
Comprendieron, 0 ,0 17 16,3 0 ,0 17 16,3
colaboraron y se
adaptaron a los cambios
Insatisfaccién, enojo por 0 ,0 7 6,7 0 ,0 7 6,7
la suspension de la
atencion
Otros 0 ,0 0 ,0 5 4,8 5 4,8
Total 70 67,3 29 27,9 5 4,8 104 100,0

Fuente: cuestionario

2 2
Xe = 41,864 > Xi= 1259 G.L.=6 N.S.=0.000 R Pearson 0.894

Figura 12

Adaptacion por servicio|
M Consuttorio odortoldgico
W Centro odontoldgico
W Clinica odontolégica

120

100

a0

G0

Valores

40

20

Temor al contagio, Comprendieron, Insatisfaccion, enojo Ctros
desconfianza colaboraron y se por la suspension de
adaptaron a los la atencidn

cambios

Respuesta ala suspensiéon

Fuente: Tabla 12
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En la tabla y figura 12, se observa la respuesta de usuarios a la suspension del
servicio, en 72,2% fue por temor al contagio, 16,3% comprendieron y colaboraron
adaptandose a los cambios, 6,7% tuvieron satisfaccion y enojo por la suspensién
y 4,8% fue por otros motivos.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacién por servicio en consultorio odontolégico en 67,3% fue por temor
al contagio.

La adaptacion en Centro odontolégico en 16,3% comprendieron y colaboraron
en la adaptacién del servicio, 6,7% tuvieron insatisfaccion y 4,9% tuvieron temor
al contagio.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% fue por otros motivos.

En la figura 12, el mayor porcentaje se concentra en la respuesta de suspension
por temor al contagio en consultorio odontoldgico.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 41,864 a 6 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que la respuesta a la suspension
estd relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios

odontologicos
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Tabla 13. Inversibn de reapertura del servicio para la atencion odontoldgica

relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID 19, Arequipa

2023
Adaptacion por servicio frente a la pandemia
Consultorio Centro Clinica
Inversion de odontol6gico odontoldgico odontoldgica Total
reapertura fi % fi % fi % fi %
< S/. 2,000 28 26,9 0 .0 0 .0 28 26,9
S/.2,001aS/. 37 356 0 ,0 0 ,0 37 35,6
5,000
S/.5,001aS/. 5 4,8 18 17,3 0 ,0 23 22,1
10,000
> S/. 10,000 0 ,0 11 10,6 5 4,8 16 15,4
Total 70 67,3 29 27,9 5 4,8 104 100,0
Fuente: cuestionario
X2 X2

¢ =104,326>"t=1259 G.L.=6 N.S.=0.000 R Pearson 0,818

Figura 13

Adaptacion por servicio|
M Consuttorio odontelégico
B Certro odortoldgico
B Clinica odontoldgica

Valores

<S/. 2000 S/.2001aS/. S/.5001aS/. =S/ 10,000
5,000 10,000

Inversién de reapertura

Fuente: Tabla 13.
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En la tabla y figura 13, se observa la inversion por reapertura, el 35,6% fue entre
2,001 a 5,000 soles, 26,9% fue menor a 2,000 soles, 22,1% fue de 5,001 a
10,000 soles y 15,4% fue de mas de 10,000 soles.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontoldgico en 35,6% fue entre 2,001
a 5,000 soles, 26,9% fue menor a 2,000 soles y 4,8% fue de 5,001 a 10,000 soles
15,4% fue de mas de 10,000 soles.

La adaptacién en Centro odontol6gico fue en 17,3% de 5,001 a 10,000 soles y
10,6% méas de 10,000 soles.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% fue mayor a 10,000 soles.

En la figura 13, el mayor porcentaje se concentra en la inversion por reapertura
de 2,001 a 5,000 soles en consultorio odontoldgico.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 104,326 a 6 grados de libertad y
un nivel de significancia de 0,000 se establece que la inversion por reapertura
estd relacionado significativamente a la adaptacion de los servicios

odontoldgicos.
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Tabla 14. Tramites y dificultades administrativas del servicio para la atencion
odontoldgica relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia por COVID

19, Arequipa 2023

Adaptacion por servicio frente a la pandemia

Consultorio Centro Clinica
odontologico odontologico  odontoldgica Total
Tramites y dificultades fi % fi % fi % fi %
administrativas
Licencias 48 46,2 0 ,0 0 ,0 48 46,2
Contratd de 22 21,2 23 22,1 0 ,0 45 43,3
desinfeccién periddica
No hubo tramites 0 0 0 0 0 0 0 0
Otros 0 ,0 6 5,8 5 4,8 11 10,6
Total 70 67,3 29 279 5 4,8 104 100,0

Fuente: cuestionario
2 2
X = 84,461 > X{ 2 1259 G.L.=4 N.S.=0.000 R Pearson0.723

Figura 14

Adaptacion por servicio
W Consuttorio odontoldgico
Bl Centro odontolégico

W Centro odontologico

|

Valores

Licencias Contratd de Mo hubo tramites,
desinfeccidn dificultades o
peridgdica problemas

Tramites y dificultades administrativas

Fuente: Tabla 14
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En la tabla y figura 14, se observa los tramites realizados para reapertura, el
43,3% contratd servicio de limpieza y desinfeccion periddica, 46,2% tramito
licencias y 10,6% otros servicios.

La adaptacion del servicio frente a la pandemia fue en consultorio odontolégico
67,3%, Centro odontolégico 27,9% y Clinica odontoldgica fue de 4,8%.

La adaptacion por servicio en consultorio odontoldgico en 46,2% realiz6 tramites
de licencias y 21,2% contraté desinfeccion periddica.

La adaptaciéon en Centro odontolégico en 22,1% contratd servicios de
desinfeccion periddica, limpieza y 5,8% otros servicios.

La adaptacion en Clinica odontolégica en 4,8% contrat6 otros servicios.

En la figura 14, el mayor porcentaje se concentra en los tramites de licencia para
consultorios odontoldgicos.

El estadistico de chi cuadrado dio un valor de 84,461 a 4 grados de libertad y un
nivel de significancia de 0,000 se establece que los tramites realizados estan

relacionados significativamente a la adaptacién de los servicios odontoldgicos.
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4.2. Contraste de hipétesis

Para contrastar las hipotesis y para probar la fuerza de asociacion de las
variables, se utilizé el estadistico R de Pearson, se elaboré la hipétesis nula y
alterna para cada una de las variables en estudio, se tom6 como referencia al
valor P, si el resultado del estadistico R de Pearson result6 menor a 0.05 se
rechazo la hipétesis nula y si el resultado era mayor a 0.05 se aceptd la hipétesis

nula.

Ha La antigledad del servicio odontolégico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La antigiedad del servicio odontolégico no estd relacionado

significativamente a la adaptaciéon del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Error
Antigliedad del servicio*Adaptacién por estandar T Significacién
servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson 231 ,100 2,400 ,018
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de 0,231 y un nivel de significancia de 0,018
en el estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que la
antigliedad del servicio esta relacionada positiva y débilmente a la adaptacion

por servicio frente a la pandemia, con lo que queda aceptada la hipotesis.
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Ha La ubicacibn del servicio odontolégico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La ubicacion del servicio odontolégico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Error
Ubicacién del servicio*Adaptacion estandar T Significacion
por servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson ,170 ,101 1,741 ,037
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de 0,170 y un nivel de significancia de 0,037 en
el estadistico R de Pearson, rechaza la hipotesis nula y se afirma que la ubicacion
del servicio esta relacionado positiva y débilmente a la adaptacién por servicio

frente a la pandemia, con lo que queda aceptada la hipétesis.

Ha Las especialidades que brinda el servicio odontolégico esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-19

Ho Las especialidades que brinda el servicio odontolégico no esta
relacionado significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia

por COVID-109.
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Especialidades que brinda el Error T
servicio odontolégico*Adaptacion estandar aproximad Significacion
por servicio frente a la pandemia Valor asintético a aproximada
Intervalo por R de Pearson ,719 ,032 10,433 ,000
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de 0,719 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipotesis nula y se afirma que las especialidades
del servicio estan en relacion positiva alta a la adaptacién por servicio frente a la

pandemia, con lo que queda aceptada la hipétesis.

Ha La organizacion que brinda el servicio odontolégico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La organizacion que brinda el servicio odontolégico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
Organizacion del servicio Error Significacio
odontologico*Adaptacion por estandar T n
servicio frente a la pandemia Valor asinttico aproximada aproximada
Intervalo por intervaloR de 211 ,091 ,216 ,002
Pearson
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de 0,211 y un nivel de significancia de 0,002 en el

estadistico R de Pearson, rechaza la hipotesis nula y se afirma que la organizacion
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del servicio esta en relacion positiva baja a la adaptacion por servicio frente a la

pandemia, con lo que queda aceptada la hipétesis.

Ha La sala de espera que brinda el servicio odontoldgico esté relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La sala de espera que brinda el servicio odontolégico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
Error
Sala de espera *Adaptacion por servicio estandar T Significacién
frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson ,243 ,197 ,499 ,016
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de 0,243 y un nivel de significancia de 0,016 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que la sala de espera
del servicio esta en relacion positiva baja a la adaptacion por servicio frente a la

pandemia, con lo que queda aceptada la hipétesis.

Ha La disposicion de sdlidos del servicio odontolégico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La disposicion de sélidos del servicio odontoldgico no esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
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Disposicion de residuos Error
sélidos*Adaptacion por servicio frente a estandar T Significacion
la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson -,008 ,087 -1,099 274
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de -,008 y un nivel de significancia de 0,274 en el
estadistico R de Pearson, acepta la hip6tesis nula y se afirma que la disposicién de

residuos sélidos no esta relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia.

Ha El personal de trabajo del servicio odontol6gico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho El personal de trabajo del servicio odontolégico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
Error
Personal de trabajo *Adaptacion por estandar T Significacion
servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson 450 ,105 ,528 ,000
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,450 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que el personal de
trabajo estéa relacionado a la adaptacion por servicio frente a la pandemia con lo que

gueda aceptada la hipétesis
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Ha El Tiempo de suspension del servicio odontoldgico esta relacionado
significativamente a la adaptacién del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho El Tiempo de suspension del servicio odontologico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
Tiempo de Error
suspension*Adaptacion por estandar T Significacion
servicio frente a la pandemia Valor asintotico aproximada aproximada
Intervalo por R de ,813 ,032 14,100 ,000
intervalo Pearson
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,813 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que el tiempo de

suspensioén esta relacionado a la adaptacién por servicio frente a la pandemia.

Ha Los meses y afios de reapertura del servicio odontolégico esta
relacionado significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia

por COVID-109.

Ho Los meses y afios de reapertura del servicio odontolégico no esta
relacionado significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia

por COVID-19.
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Error
Meses y afos de reapertura*Adaptacion estandar T Significacion
por servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson , 713 ,030 10,277 ,000
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,713 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que meses y afios de
reapertura esta en relacion positiva alta a la adaptacién por servicio frente a la

pandemia con lo que queda aceptada la hipotesis

Ha La respuesta a la suspension del servicio odontologico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La respuesta a la suspensién del servicio odontolégico no esta

relacionado significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia

por COVID-109.
Error
Respuesta a la suspension*Adaptacion estandar T Significacién
por servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson ,894 ,033 20,162 ,000
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,894 y un nivel de significancia de 0,000 en el

estadistico R de Pearson, rechaza la hipotesis nula y se afirma que La respuesta a la
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suspension esta relacionado positiva y altamente a la adaptacion por servicio frente a
la pandemia con lo que queda aceptada la hipotesis
Ha La Inversion de reapertura del servicio odontolégico esta relacionado
significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.

Ho La Inversion de reapertura del servicio odontolégico no esta relacionado

significativamente a la adaptacion del servicio frente a la pandemia por COVID-

19.
Inversion de reapertura de servicio Error
odontologico*Adaptacion por servicio estandar T Significacion
frente a la pandemia Valor asintético aproximada aproximada
Intervalo por R de Pearson ,819 ,021 14,394 ,000
intervalo
N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,819 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipétesis nula y se afirma que la inversion de
reapertura esta relacionado positiva y altamente a la adaptacion por servicio frente a

la pandemia con lo que queda aceptada la hipotesis

Ha Los tramites y dificultades administrativas para la reapertura del servicio
odontologico esta relacionado significativamente a la adaptacion del servicio

frente a la pandemia por COVID-19.

Ho Los tramites y dificultades administrativas para la reapertura del servicio
odontoldgico no esta relacionado significativamente a la adaptacién del servicio

frente a la pandemia por COVID-19.
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Tramites y dificultades administrativas Error Significacio
para la reapertura*Adaptacion por estandar T n
servicio frente a la pandemia Valor asintético aproximadaaproximada
Intervalo por R de Pearson 770 ,039 12,192 ,000
intervalo

N de casos validos 104

Con un total de 104 casos, un valor de ,770 y un nivel de significancia de 0,000 en el
estadistico R de Pearson, rechaza la hipotesis nula y se afirma que los tramites y
dificultades administrativas, esta relacionado positivamente y alta a la adaptacién por

servicio frente a la pandemia con lo que queda aceptada la hipétesis

4.3. Discusion de resultados

En la investigacidn realizada se encontré que predominan los consultorios
odontoldgicos, con una antigliedad generalmente entre 6 a 10 afios, ubicados en
avenidas y con horarios mayores a las 9 horas diarias. Estos resultados se
pueden explicar porque la Odontologia es una profesion que permite el ejercicio
liberal independiente, que permite organizar un servicio personal y particular con
equipos de diferente nivel de capacidad, que suelen tener rapidamente una
demanda.

Tradicionalmente el odont6logo ejercia en su consultorio privado, mas o
menos de manera autosuficiente sin asociarse a otros colegas, con poco interés
en capacitarse en nuevas técnicas o procedimientos. Desde la academia y los

Colegios odontoldgicos, se impulso la educacion continua que se fortalecioé con
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las recientes tecnologias de informacion y el acceso a redes sociales nacionales
e internacionales (75).

La odontologia tiene un amplio campo de oferta de servicios como:
Odontopediatria, rehabilitacion, odontologia estética, endodoncia, periodoncia,
implantologia, cirugia, radiologia y otras, que generalmente son ofrecidos en
todos los tipos de servicios como se observa en la Tabla 3. Seguramente la
Odontologia llamada estética tiene creciente demanda, pero no esta
estrictamente considerada con ese nombre.

La odontologia es una de las profesiones de salud que tiene mdltiples
especialidades. Seleccionar un area para capacitarse es un gran dilema para los
estudiantes y egresados, por lo que es necesario tener informacion de las
caracteristicas y diferencias que existen entre los tipos de especialidades
odontolégicas. La Asociacion Dental Americana (ADA) reconoce 12
especialidades de la Odontologia: Las areas de especializacion dentro del
campo odontolégico incluyen anestesiologia dental, odontologia comunitaria,
endodoncia, patologia oral y maxilofacial, radiologia oral y maxilofacial, cirugia
oral y maxilofacial, medicina oral, ortodoncia y ortopedia dentolabial, tratamiento
del dolor orofacial, odontologia infantil, periodoncia y prostodoncia. (76).

La mayoria de los profesionales que prestan servicios de salud en los
ambitos estudiados son mujeres, con edades comprendidas entre los 30 y los 49
afos, segun lo indicado en la Tabla 5. Estos hallazgos son parcialmente similares
a los obtenidos en una reciente investigacion que buscaba establecer
asociaciones entre las nuevas actitudes y comportamientos clinicos sobre el

COVID-19 y las caracteristicas demograficas de los odontélogos en Lima. En
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dicho estudio, que cont6é con una muestra de 206 odontélogos, se observé que
la mayoria se encontraba en el grupo de edad de 30 a 59 afios, eran de sexo
masculino y trabajaban en clinicas privadas (77).

La pandemia por COVID 19 tuvo una etapa de absolutas restricciones para
la movilizacion y el contacto social que hicieron inviable que funcionaron
consultorios odontolégicos. La reactivacion de los servicios odontolégicos
implic6 hacer modificaciones en la infraestructura como la separacion de
ambientes, consultorios, equipos, las ampliaciones de algunos espacios, mayor
ventilacion, incluir un area de desinfeccion, la separacién o anulacion de la sala
de espera, aunque también hubo casos que no implicé realizar cambios en la
infraestructura, como lo muestra la Tabla 6.

El trabajo odontolégico se consider6é de alta vulnerabilidad y exposicion
durante la pandemia, durante ellay posterior a la reactivacion de los consultorios,
el cirujano dentista adopté nuevo lineamiento de bioseguridades para preservar
la salud de personales asistenciales y pacientes, como es los usos de EPP,
antisepsias de las cavidades bucales y desinfecciones (78).

Durante las restricciones de la pandemia y la progresiva reapertura de los
consultorios odontoldgicos, implico realizar algunas modificaciones en la
organizacion de las atenciones como: citas programadas por teléfono y la
atencion solo a pacientes conocidos 0 casos de emergencia, pero fue necesario
cumplir con el protocolo que establecié el MINSA y el Colegio Odontolégico
(Tabla 7).

La teleodontologia ha demostrado ser una forma eficaz de acceder a

servicios odontoldgicos, destacandose como un medio de equidad e inclusion.
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Presenta ventajas significativas, como el aumento en la capacidad de resolucion,
la reduccion del tiempo de espera y los costos asociados a los tratamientos. Este
enfoque puede resultar especialmente eficiente en la evaluacion inicial de
lesiones orales en areas rurales y en pacientes con acceso limitado a recursos
sanitarios, una situacion que se ha acentuado durante la pandemia de COVID-
19 (79).

Dentro de las modificaciones en la sala de espera de los servicios de salud
destacan por frecuencia: la desinfeccibn de manos, zapatos, ambientes,
muebles, toma de temperatura, uso de materiales estériles, suspensiéon de la
sala de espera o limitacién de las personas en sala de espera (Tabla 8). Al citar
a los pacientes para ser atendidos en una hora exacta, permitia que no coincidan
en la sala de espera.

La adaptacion de la disposiciéon de residuos de los servicios odontolégicos
implicé la segregacién segin normas MINSA y del Colegio Odontoldgico y el
contrato de una empresa para la disposicion final (Tabla 9).

Conforme a los protocolos internacionales, los desechos clinicos
generados tras el tratamiento de pacientes con COVID-19 positivo deben ser
considerados como materiales infecciosos. Estos desechos deben ser
almacenados en bolsas especificas para desechos clinicos, dentro de areas
designadas para tal fin. Es esencial que la superficie de las bolsas del paquete
esté debidamente marcada y que se proceda a su eliminacion de acuerdo con
las regulaciones locales y los requisitos establecidos para la gestion de desechos

meédicos (80).
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En algunos servicios hubo cambios en el personal (Tabla 10) como la
reducciéon del personal asistente, asistentes y recepcionistas, aumentd la
presencia de personal para la limpieza; pero en la mayoria de casos, no hubo
cambios en el personal. Lo anterior también se puede explicar por la disminucién
de los pacientes.

Con el propésito de investigar las condiciones laborales de los odontélogos
graduados de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Antioquia en las
cohortes de egresados del periodo 2015 - 2019, tanto antes como en el proceso
de la epidemia por la COVID-19, se llevd a cabo unos estudios que incluyé una
muestra representativa de 142 odontdlogos. Los resultados indicaron que
durante la pandemia, el 13,5% de los encuestados perdieron su empleo, el 75%
experimentaron una reduccion en sus salarios y el 10,5% tuvieron que
interrumpir su afiliacion al régimen de prestaciones sociales (81).

En la Tabla 11 se observa que generalmente la duracion de la suspension
de los servicios fue de 6 a 12 meses, seguido de quienes los suspendieron por
menos de 6 meses. Se puede considerar que habia presion de los pacientes
para ser atendidos o continuar tratamiento que se habian suspendido, por otro
lado, al ser el medio de ingresos econdémicos de los profesionales, tuvieron que
tratar de retomar el funcionamiento de sus consultorios.

En la mayoria de casos la reapertura de los consultorios se produjo en el
primer semestre del afio 2021 (Tabla 12). En este periodo empezaron las
vacunas Yy ello dio confianza a la poblacion para poder asistir a la consulta
odontologica, pero cumpliendo estrictamente el protocolo de desinfeccion y tener

la mascarilla N95 generalmente.
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Con el objetivo de comprender las perspectivas de los odontélogos clinicos
peruanos sobre los cambios y las repercusiones que la pandemia de COVID-19
ha tenido y seguira teniendo, se realizaron entrevistas en Lima en abril de 2020.
Se encontr6 que los odontélogos estan conscientes de la necesidad de que tanto
las indumentarias como el equipo en los consultorios se adapten a la medida de
protecciones tanto para los pacientes como para el personal de salud. Esto
implica que los espacios de trabajo deben estar disefiados para garantizar el
distanciamiento social y que se debe espaciar la atencion entre pacientes. Los
dentistas muestran una gran preocupacion por el cierre repentino de las clinicas
dentales y el aumento de personas infectadas, ya que se encuentran en la
primera linea de contagio debido al contacto directo con los pacientes. Ante esta
situacion, los servicios dentales deberan adaptarse a los nuevos lineamientos y
protocolos establecidos. Esto implicara un cambio en la forma de brindar
atenciones odontoldgicas, priorizando la urgencia y emergencia para reducir las
propagaciones de las enfermedades y garantizar unas atenciones mas seguras
y adecuadas. (82).

La reaccion de los pacientes ante la suspension de la atencion odontoldgica
fue generalmente de temor al contagio, desconfianza y, en segundo lugar, se
mostraron comprensivos y colaboraron con las indicaciones para el reinicio de la
atencion (Tabla 13). En los casos donde los pacientes no podian postergar la
atencion odontolégica, tuvieron que hacerlo portando la proteccion con
mascarilla, la higiene y exigiendo que los servicios odontolégicos también

procedan con los protocolos establecidos por las autoridades.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV %—jﬁ» INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

La reapertura de la atencién odontolégica implicé hacer diversos gastos,
mayor a S/. 2,000 (Tabla 14), se invirti6 en modificaciones de los ambientes,
mayor cuidado en la desinfeccién, cambio de muebles, entre otros. También
implicé realizar diferentes tramites y requisitos para obtener la licencia de
funcionamiento con las condiciones como la vacunacion del personal,

cumplimiento del distanciamiento social, la desinfeccion, entre otros (Tabla 15).
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se determiné relacion moderada (R Pearson 0,45) y significativa
(Ns 0,037) p<0,05 de la organizacion del servicio, protocolos sanitarios y
consideraciones financieras entre la oferta de servicios para la atencion, en su
mayoria los consultorios odontologicos con las adaptaciones frente a la
pandemia por COVID 19, Arequipa 2023. Con lo que quedan aceptadas

parcialmente las hipotesis.

SEGUNDA: Se encontrd relacion positiva alta y significativa de la organizacion
del servicio para la atencién odontolégica en tiempo de suspension, mayor a 6
meses 36,5%,% (R Pearson 0,813) (0,003), afios de reapertura de julio a
diciembre del 2020 en 33,7%% (R Pearson 0,713 (p 0,000), respuesta a la
suspension por temor al contagio en 67,3% % (R Pearson 0,894), especialidad
de endodoncia 23% (R Pearson 0,719) (p 0,002), relacién positiva baja y
significativa a las horas de atencion 25% de 6 a 8 horas, (R Pearson 0,385),
antigledad menor a 5 afios (R Pearson (0,231) (p 0,037), adecuacion en
infraestructura sin cambios 35,6%,% (R Pearson 0,335) (p 0,025), a usuarios
con citas programadas 31,7%, % (R Pearson 0,264), relacidn positiva muy baja
y significativa a la ubicacién de consultorios en avenidas 33,7%, (R Pearson
0,170) (p 0,124, forma de organizacion (p 0,024) (R Pearson 0,264),disposicion
de residuos solidos (p 0,024) (R Pearson 0,264) y las adaptaciones frente a la
pandemia por COVID 19. Que en su mayoria fue por consultorios

odontoldgicos.
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TERCERA: Los protocolos sanitarios salas de espera 33,5% (R Pearson
0,123) (p 0,016) se relacionaron positiva y significativamente a las adaptaciones
frente a la pandemia por COVID 19, no hubo relacién con la disposicion de
residuos solidos en segregacion segin normas del MINSA en 33,7% (R

Pearson 0,084) (p 0,728).

CUARTA: Se encontr6 relacion positiva alta a las consideraciones
financieras en cuanto a inversién en reapertura 35,6% de 2,000 a 5,000 soles
(p 0,024) (R Pearson 0,818), tramites y dificultades para la atencion
odontoldgica en licencias 46,2% (p 0,000) (R Pearson 0,723) y relacion positiva
baja y significativa al personal de trabajo sin cambios 37,5% (R Pearson 0,202)

(p 0,000) con las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 19.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Siendo los resultados del trabajo de investigacién en su mayoria
estadisticamente significativos. A los profesionales odontélogos promover y
fomentar nuevas estrategias de la oferta de servicios para la atencion
odontologica cuyas adaptaciones sean con tecnologia de avanzada frente a las

pandemias que amenazan y puedan arrasar a todo el mundo entero.

SEGUNDA: Que los tipos de servicios para la atencion odontoldgica, tenga
relacion directa con nuevas adaptaciones frente a pandemias. A los
profesionales odontélogos, consideren prioritariamente el tipo de servicio para la
atencion odontoldgica y su ubicacién, siendo las mas adecuadas en areas de
servicio de salud y avenidas principales a fin de brindar un servicio de atencién
en emergencia sanitaria y/o estado de emergencia o urgencias de salud frente a
posibles pandemias; asi mismo, las adaptaciones de infraestructura,
organizacion de atencion, disposicion de residuos sélidos son prioritarias frente

a las posibles pandemias posteriores al COVID 19.

TERCERA: Que los tipos de especialidades que brindan los servicios
odontoldgicos, la ubicacion de los servicios y las adaptaciones frente a
pandemias, sean ubicados estratégicamente y de facil acceso. A los
profesionales odontdélogos coordinar con autoridades a todo nivel a fin de
elaborar un instrumento de gestion estratégica, siendo este uno de los pilares en
la formacion de recursos humanos calificados en gerencia de tipos de

especialidades que brindan los servicios odontologicos.
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CUARTA: Que las horas de atencion en los servicios odontoldgicos, sean
continuos y permanentes, la ubicacion de servicios en la atencién odontolégica
sea de facil accesibilidad para los usuarios, clientes o pacientes que requieran
un servicio odontoldgico. A los profesionales odontélogos incrementar las horas
de atencion en diversos turnos como fuera posible; mafianas, tarde y noches a
fin de brindar un servicio de atencion adecuada preventivo promocional en salud

buco dental (oral).
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consideraciones
financieras para la
atencion
odontologica con
las adaptaciones

relacionadas a las
adaptaciones frente
a la pandemia por
COVID 19, Arequipa
2023

de espera, estan
relacionados
significativamente a las
adaptaciones frente a la
pandemia por COVID
19, Arequipa 2023.

Las consideraciones

frente a la financieras en cuanto al
pandemia por personal de trabajo,
COVID 19, inversion en reapertura,
Arequipa 20237 tramites y dificultades
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relacionadas
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adaptaciones frente a la
pandemia por COVID
19, Arequipa 2023.
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ANEXO 2

CUESTIONARIO

RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA
Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19,
AREQUIPA 2023

Por favor, llena esta encuesta para ayudarnos a recopilar informacién importante:

V1: Oferta de los servicios para la atencion odontoldgica.

1.1. Tipos de servicios para a la atencion odontoldgica.
1.1.1. Servicios para la atencion odontologica.

a) consultorio odontolégico. ( )

b) centro odontolégico. ( )

C) clinica odontoldgica. ( )
1.2. Tipos de especialidades que brinda el servicio odontologico.

1.2.1. Especialidades que brinda el servicio odontolégico.
¢, Cuales son las especialidades que brinda el servicio odontolégico?

a) Odontopediatria ( )

b) Rehabilitacion oral ( )

C) Odontologia estética ( )

d) Endodoncia ( )

e) Otros — eSpPeCifiCar: ..o

1.3. Atencién en el servicio odontoldgico
1.3.1. Horas de atencion en el servicio odontoldgico.
¢, Cuantas horas de atencién brinda el servicio odontoldgico?

a) =26 horas ( ) c) 9a10horas ( )
b) 6a8horas( ) d) >11 horas ( )

V2: Las adaptaciones frente a la pandemia por COVID 109.

1.1. Antigiiedad del servicio odontologico a las adaptaciones el servicio a la
pandemia por COVID 19.
¢, Cudl es la antigiiedad del servicio odontolégico?

a) < 5 afios ()
b) 6 a 10 afos ( )
c) > 11 afos ()
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1.2. Ubicacion del servicio de atencion odontolégica a las adaptaciones frente
al a pandemia por COVID 19.
¢, Qué ubicacion tienen los servicios de atencion odontoldgica?

a) Galeria del centro ( )
b) Area de servicios de salud ( )
c) Avenida ( )
d) Calle secundaria. ( )
1.3. Las adaptaciones e la infraestructura de los servicios odontolégicos frente

a la pandemia por COVID-19
¢, Cuéles son las adaptaciones de la infraestructura de los servicios

odontoldgicos?

a) Separacion de ambientes, consultorios, equipos.
b) Ampliaciones, mayor ventilacién, area de desinfeccion.
c) Separacion de la sala de espera, secretaria.
d) No hubo cambios. ( )

1.4. Las adaptaciones de la organizacion de servicio odontolégico frente al
pandemia por COVID 19
¢, Como son las adaptaciones de la organizacion del servicio odontolégico?

N N N
N N N

a) Citas programadas por teléfono, solo a pacientes conocidos.

()

b) Solo atencién de emergencia previa cita

()

c) Atencion por video llamada que podria requerir una cita presencial.

()
d) No hubo cambios ( )

1.5. Las adaptaciones en sala de espera del servicio odontolégico fuente a la
pandemia por COVID 19
¢,Cudles son las adaptaciones en la sala de espera en el servicio

odontoldgico?

a) Desinfeccion de manos, zapatos, ambientes, muebles, toma de

temperatura, uso de materiales ( )
b) Suspensién de sala de espera ( )
c) Se limito espacio a las personas ( )
d) No hubo cambios. ()

1.6. Las adaptaciones de la disposicion de residuos sdlidos en los servicios
odontologicos frente a la pandemia por COVID 19
¢, Cuales son las adaptaciones de la disposicion de residuos sélidos en los
servicios odontolégicos?
a) Segregacion segun normas del ministerio de salud y colegio
odontoldgico ( )
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b) Contrato de empresa para la disposicion final de residuos solidos
()
¢) No hubo cambios ( )
1.7. Las adaptaciones del personal de trabajo frente a la pandemia por COVID 19
¢, Como son las adaptaciones del personal de trabajo?

a) Reduccion del personal asistente, recepcionista. ( )
b) Aumento de personal para la atencion por cada turno ( )
c¢) No hubo cambios ()
1.8. Duracion de la suspension del servicio odontoldgico frente a la pandemia por
COVID 19

Recuerda Ud. ¢Cual es la duracion de la suspension del servicio

odontolégico?

a) > de 6 meses ( ) c) 13 a 18 meses ( )
b) 6 a 12 meses ( ) d) > 18 meses ( )
1.9. Mesy afio de la reapertura de los servicios odontolégicos frente al a pandemia
por COVID 19
Recuerda ud. ¢en qué mes y afio se reaperturo los servicios odontoldgicos
a) Antes de julio del 2020 () C) enero ajunio 2021 ( )
b) Julio a diciembre del 2020 ( ) d) después de junio 2021 ()

1.10. Respuesta de los pacientes a la suspensioén de los servicios odontolégicos frente
a la pandemia por COVID 19
¢,Cual es la respuesta a la suspensién por los servicios odontolégicos?

a) Temor al contagio, desconfianza ( )
b) Comprendieron, colaboraron, adaptacion a los cambios ()
c) Insatisfaccion, enojo por la suspension de la atencion ()
1.11.Inversion econdémica realizada a las adaptaciones de reapertura el servicio
odontoldgico fuente a la pandemia por COVID 19

a) < s/2,000.00 ( )
b) S/2,000.00 A 5,000.00 ( )
c) S/5,000.00 A 10,000.00 ( )
d) > S/10,000.00 ( )

2.12.tramites y dificultades administrativas para la reapertura e del servicio
odontoldgicos frente a la pandemia por COVID 19
a) LICENCIA DE LA MUNICIPALIDA, REQUISITOS DEL MINISTERIO DE

SALUD, VACUNACION ( )

b) Contrato de desinfeccion periédica de consultorios para contar con
certificado del ministerio de salud ( )

¢) No hubo tramites, dificultades o problemas ( )

d) Otros — especifique ..o
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Anexo 3

BASE VICTOR sav [ConjuntoDatos3] - IBM SPSS Statistics Editor de datos -0
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Clinica: Odonto Implant

Ubicacién: Av. Estados Unidos

ONTOPEDIATR;
DODONCIA 2
LANTOLOGIA

BNIODONCIA

B GIA MAXIILOFACIAL |
WABILITACIPON ORAL §

P. 958339350 '

Clinica: Make Smile

Ubicacién: Av. Estados Unidos
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Clinica: Dental Rohan

Ubicaciéon: Paseo de la Cultura

DENTAL

ROHAN

| Blanqueamiento Dental
Sipico piminitebei
| Restauraciones Estéticas
- Sieeutanhidiindt
Carillos Dentales . f
N
Cirugia Terceros M
i olares 7 |

Coronas Estéticqs

Clinica: Santa Catalina

Ubicaciéon: Paseo de la Cultura

sonsultorivs t
o SCatallna
‘ediatria %()bs&tnua WOdontologla
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Clinica: Doctor Muelita

Ubicacion: Paseo de la Cultura

Clinica: Happy Dent

Ubicacion: Paseo de la Cultura
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Clinica: Nova

Ubicaciéon: Paseo de la Cultura

T

gE NTRO ODONTOLOC-ICO

vad,

Fstética D€Htal

especialista

Ortodoncia y Ortopedia Maxilar
para los engreidos de a casa.
Ortodoncia en denticion adulta
con sistemas estéticos 0
metalicos.
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VALIDACION DE EXPERTOS
GUIA DE JUICIO DE EXPERTO

Titulo: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA
Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023

I. REFERENCIAS
a. Nombre del experto
b. Profesion
c. Cargo actual
d. Grado académico

Il. ASPECTOS DE VALIDACION

1 2 3 4 5
Deficiente Regular Buena Muy buena Excelente
INDICADORES CRITERIOS VALORES s

1. CLARIDAD Esta redactado con lenguaje apropiado o

2. OBJETIVIDAD Esta expresado en capacidades A X
observables .

3. ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la V7
ciencia " o 4

4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica e
de los items con las variables -

5. SUFICIENCIA Valora las dimensiones en cantidad y //
calidad suficiente

6. INTENCIONALIDAD Esta adecuado para cumplir los objetivos L
de la investigacion d

7. CONSISTENCIA Esta basado en aspectos tedricos y ¥
cientificos il

8. COHERENCIA Entre dimensiones, i’ 2
indicadores, items e indices vl

9. METODOLOIA Responde al propésito de la /_//
investigacion

10. PERTINENCIA Es util y adecuado para la investigacion /A

. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

IV. RESOLUCION
Aprobado (C>75% = 0.75)

Desaprobado (C<75% = 0.75) .
Lugary fecha . /0= 0/=2.8..
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VALIDACION DE EXPERTOS
GUIA DE JUICIO DE EXPERTO

Titulo: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA
Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023

g _/\3}, UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES VELASQUEZ

I. REFERENCIAS
a. Nombredelexperto :..CDAR. ... CoR.. QX EGA .....coocrmrrrnccsieninsenssmasniessnns
b. Profesién 2 i S USRI . IR R IR I v sivssmvnmmienmpanissanss
c. Cargo actual D DO LR WNE.... O A TR T
d. Grado académico b I I T v s PR R

. ASPECTOS DE VALIDACION

1 2 3 4 5
Deficiente Regular Buena Muy buena Excelente
INDICADORES CRITERIOS VALORES
1. CLARIDAD Esta redactado con lenguaje apropiado 5
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en capacidades -

observables >
3. ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la

ciencia b}
4. ORGANIZACION Existe una organizacién légica e

de los items con las variables D
5. SUFICIENCIA Valora las dimensiones en cantidad y -

calidad suficiente "
6. INTENCIONALIDAD Esta adecuado para cumplir los objetivos

de la investigacion 5
7. CONSISTENCIA Esta basado en aspectos tedricos y e

cientificos >
8. COHERENCIA Entre dimensiones, —

indicadores, items e indices >
9. METODOLOIA Responde al propdsito de la -

investigacion 2
10. PERTINENCIA Es util y adecuado para la investigacion ™y

Ill. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

IV. RESOLUCION
Aprobado (C>75% = 0.75)
Desaprobado (C<75% = 0.75)

Lugary fecha L6012

m_ 3 g .
DNE .0.55.5.6Q. 1T
N° Celular..§5.4. 828842
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}' Q"-"‘A?%; VALIDACION DE EXPERTOS
GUIA DE JUICIO DE EXPERTO

Titulo: RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA
Y LAS ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19, AREQUIPA 2023

. REFERENCIAS ~ < ~ '
a. Nombre del experto  : ... M. feewp, PIUL TPP2Ag combOM
b. Profesion S s e P O S T, o cveoneserssnimeniossostnnsenariss
c. Cargo actual E oo e PLECOMD. o .ooeeeeeeeeeeeeeemresenresssnsesasssnssissens
d. Grado académico e e el s &W oprvsioesg
Il. ASPECTOS DE VALIDACION
1 2 3 4 5
Deficiente Regular Buena Muy buena Excelente
INDICADORES CRITERIOS VALORES
1. CLARIDAD Esta redactado con lenguaje apropiado
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en capacidades /
observables Z
3. ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la v '
ciencia
4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica Y/
de los items con las variables
5. SUFICIENCIA Valora las dimensiones en cantidad y V/
calidad suficiente /
6. INTENCIONALIDAD Esta adecuado para cumplir los objetivos /
de la investigacion
7. CONSISTENCIA Esta basado en aspectos tedricos y 4
cientificos
8. COHERENCIA Entre dimensiones,
indicadores, items e indices v
9. METODOLOIA Responde al propdsito de la J\ /
investigacion
10. PERTINENCIA Es util y adecuado para la investigacion

lil. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

IV. RESOLUCION
Aprobado (C>75% = 0.75)
Desaprobado (C<75% = 0.75)
Lugary fecha ..48.... 0 . ..o 3
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ANEXO 1
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital @ Fecha de entrega: 25/03 /25
¢ /

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: VICTOR RAUL HERNANDEZ JANAMPA
Direccion: Jr. MARTANO MELGAR 1010
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 40370111

Teléfono: 951 801 442 email: victor.40 vhj@gmail.com
Nombres y Apellidos:

Direccién:

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°:

Teléfono: email;

Facultad y/o Escuela de Posgrado: DOCTORADO EN SALUD PULICA
Escuela Profesional o Mencion:
Titulo o Grado Académico a optar: DOCTOR EN SALUD PUBLICA

Asesor: Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:

Trabajo de Investigacién [ ] Tesis Trabajo de Suficiencia Profesional [ ] Trabajo Académico[ |
Titulo; RELACION DE LA OFERTA DE SERVICIOS PARA LA ATENCION ODONTOLOGICA Y LAS
ADAPTACIONES FRENTE A LA PANDEMIA POR COVID 19. AREQUIPA 2023

Palabras claves, (3 a 5 términos): OFERTA DE SERVICIOS. ATENCION ODONTOLOGICA, ADAPTACIONES

.Esta obra se desarrollé en la UANCV 12?2
2

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCV, financiamiento, entré otros

relacionados.
2 Si su produccion intelectual se desarroll6 en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

Bachiller fTitulo . |2daEspecialidad = Maestria »< Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depésito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCYV,
Con la autorizacién de depésito de mi produccién Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Caceres Velasquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (Unicamente mediante su traduccién a otros idiomas) y
poner a disposicién del publico mi produccién intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de
tesis UANCYV, coleccion de produccion intelectual, entre otros, en el Perii y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propésitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que la produccién intelectual es una creacién de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccién intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Céceres Veldsquez” consignara el nombre del y/o los
autor(es) de la produccion intelectual, y no le hard ninguna modificacién mas que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicaciéon (marque con una X)

»Z| Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/m/a):

No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccién intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al publico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
. Quiere permitir usos comérciales de su produccién intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccién, distribucion y comunicacién publica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccién, y comunicacién publica de la produccién
intelectual, pero sin fines comerciales.

Si autorizo

P No autorizo
bo o
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Jurisdiccién de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcién “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcién “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcién “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcién adaptada
a la jurisdiccion del Pert goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

o Internacional

Nacional

Linea de investigacion: SALUD PUBLICA — P65

XS . MpReo 2025

Firma de Autor huella digital Fecha
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