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RESUMEN

El objetivo es conocer el nivel de conocimiento acerca de protocolos en atencion
de urgencias médicas en practicas odontolégicas en consultorios privados en
Abancay, 2022. Es un estudio observacional descriptivo, en todos los cirujanos
dentistas que ejercen en Abancay en consulta privada, siendo un total de 80
conocimiento diagndstico, conocimiento en primeros auxilios y conocimiento
farmacoldgico. Resultados: dimension diagndstica, siendo conocimiento de tipo
bueno es mas prevalente con un 52,5%(42), seguido de un 47,5%(38) de poseer
conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencién en urgencias meédicas y
practicas odontoldgicas, dimensién primeros auxilios, siendo el conocimiento de
tipo bueno es mas prevalente con un 76,3%(61), seguido de un 23,8%(19) de
poseer conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencion en urgencias
meédicas y practicas odontoldgicas, dimensidbn manejo farmacologico, siendo el
conocimiento de tipo bueno es mas prevalente con un 63,8%(51), seguido de un
36,3%(29) de poseer conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencion
urgencias médicas y practicas odontologicas, Cuanto nivel de conocimiento en
protocolos de atencidon en urgencias médicas en odontolégica en consultorios
privados, se puede observar que el 78,8%(63) presenta un nivel de conocimiento
bueno en protocolos de atencién de urgencia médica, de este grupo los
profesionales de 2-6 afios fueron los que mas respondieron con un 61,3%(49),
Conclusion: Nivel de conocimiento sobre el manejo en emergencias médicas
odontologicas en los Profesional de odontologia de consulta privada es buena con
78,8%.

PALABRAS CLAVES: Medicina, Estomatologia, Emergencia, Urgencia,

Estudiantes.
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ABSTRACT

The objective was to establish the level of knowledge of protocols for emergency
medical care in dental practices in private dental offices in Abancay, 2022.Method:
The methodology used was a descriptive observational study, All the dental
surgeons practicing in Abancay in private practice were evaluated, with a total of 80
patients,

diagnostic knowledge, first aid knowledge and pharmacological knowledge, Results:
diagnostic dimension, with good knowledge being more prevalent with 52,5% (42),
followed by 47,5% (38) of having regular knowledge in the protocols of attention in
medical emergencies and dental practices, first aid dimension, with good knowledge
being more prevalent with 76,3% (61), followed by 23, The pharmacological
management dimension, with good knowledge being more prevalent with 63,8%
(51), followed by 36,3% (29) of having regular knowledge of the protocols of care in
medical emergencies and dental practices, With regard to the level of knowledge of
protocols of care in medical emergencies in dental practice in private dental offices,
it can be observed that 78,8% (63) have a poor level of knowledge of protocols of
care in medical emergencies, of this group the professionals aged 2-6 years were
those who responded the most with 61,3% (49), Conclusion: It was concluded that
the level of knowledge of the management of dental medical emergencies in dental
professionals in private dental offices is poor with 78,8%,

KEY WORDS: Medicine, Stomatology, Emergency, Urgency, Students.
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INTRODUCCION

La atencién de urgencias médicas en el ambito odontoldgico es un tema de gran
relevancia y preocupacion en la ciudad de Abancay. Aunque los consultorios
privados desempefian un papel fundamental en la prestacibn de servicios
odontologicos de calidad, existe una brecha en el conocimiento y la aplicacion de
protocolos de atencién en situaciones de urgencia. Esta situacion plantea un riesgo
tanto para los profesionales de la odontologia como para los pacientes, ya que una
respuesta adecuada y oportuna frente a emergencias médicas puede marcar la
diferencia entre la vida y la muerte.

El problema principal que abordo esta investigacion se centra en la falta de
conocimiento y aplicacion de protocolos de atencion en urgencias médicas en la
practica odontolégica en los consultorios privados de la ciudad de Abancay. Esta
carencia puede generar una respuesta inadecuada frente a situaciones de
emergencia, lo cual pone en peligro la salud y seguridad de los pacientes. Es
fundamental identificar las debilidades existentes en el nivel de conocimiento y
establecer estrategias para mejorar la preparacién de los odontdlogos en el manejo
de urgencias médicas.

Los objetivos especificos de esta investigacion son los siguientes. Evaluar el nivel
de conocimiento actual sobre protocolos de atencién en urgencias médicas entre
los odontélogos que trabajan en consultorios privados en la ciudad de Abancay.
Identificar las principales brechas de conocimiento y las areas en las que se
requiere una mayor capacitacion en relacion con la atencion de urgencias médicas

en el ambito odontoldgico.
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Proponer estrategias y recomendaciones para mejorar el nivel de conocimiento y la
aplicacion de protocolos de atencidbn en urgencias meédicas en la practica
odontologica en consultorios privados de la ciudad de Abancay.

En el marco tedrico de este estudio, se reviso la literatura existente relacionada con
la atencion de urgencias meédicas en el ambito odontologico, incluyendo los
protocolos y guias de manejo recomendados. Se analizo los trabajos académicos
previos y las teorias relevantes en este campo, con el fin de contextualizar nuestro
estudio y resaltar la importancia de mejorar el nivel de conocimiento y la aplicacion
de protocolos en la practica odontoldgica.

La metodologia de este estudio comprendido una investigacion de tipo descriptivo
y exploratorio. Se utilizo una muestra representativa de odontélogos que trabajan
en consultorios privados de la ciudad de Abancay. La recoleccion de datos se llevo
a cabo mediante cuestionarios estructurados y se realizé un analisis estadistico de
los resultados obtenidos. Ademas, se realizaron entrevistas y revisiones
documentales para obtener informacion complementaria. Los detalles
metodoldgicos se abordaron con mayor profundidad en la seccion correspondiente
de este trabajo.

Con esta investigacién, se espera contribuir al mejoramiento de la préactica
odontolégica en la ciudad de Abancay, fortaleciendo el conocimiento y la
capacitacion de los profesionales en la atenciébn de urgencias médicas, Esto
redundara en una mayor seguridad y bienestar tanto para los odontélogos como
para los pacientes, garantizando una atencion de calidad en situaciones de

emergencia.
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CAPITULO |

PLAN DE INVESTIGACION

1.1 Descripcion de realidad problemética
La OMS indica que emergencia médica es momento donde la vida estara en
peligro, donde se debe elegir actos y decisiones inmediatamente, ya que el
tiempo que tiene el profesional para actuar en estos casos es muy corto para
salvar a su paciente, Asi también, el odontélogo debe conocer las técnicas
necesarias para enfrentar una emergencia médica en el ambito dental, pero
cotidianamente muchos odont6logos no saben como reaccionar frente a estas
situaciones de emergencia perjudicando asi al paciente incluso pudiendo llegar
a causarle la muerte. @
En Nueva Zelanda y Reino Unido, estudios informaron que 20 % de
odontélogos estan capacitados para actuar frente a una emergencia, asi como
no cuentan con los medicamentos necesarios para estos momentos.
Estudios llevados a cabo en Venezuela mostraron que 58,9 % de encuestados
conoce “regularmente” el tema de emergencias médicas odontologicas y 34,4
% si cuenta con un conocimiento del tema “bueno”, 11,12 %. @
En Ecuador hubo casos donde el peciente perdi6é la vida durante consultas
estomatoldgicas y en Cuba, asi como en muchos paises no se tiene registros

cientificos que hablen de este tema y del conocimiento del estomatdlogo sobre



emergencias, Por lo mencionado anteriormente observamos que el
desconocimiento, la falta de importancia que le dan a este tema o el no practicar
un correcto manejo de estas emergencias podria llegar a tener graves
consecuencias. ¢

En nuestro pais sucede lo mismo, un estudio hecho por la UNMSM establecido
gue sus internos en hospitales, conocen de manera regular el tema de manejo
de emergencias estomatoldgicas, lo cual podria traer problemas en el futuro si
no mejoran su nivel de conocimiento. ¢

Piura, un estudio mostros que 60,9 % de estudiantes tiene un mal conocimiento
sobre emergencias, demostrando desinterés y poca preocupacion por el tema.
@

De manera local un estudio mostré6 que el conocimiento de que tienen los
cirujanos dentistas es regular acerca de emergencias médicas en consultas
estomatoldgicas segun tiempo de experiencia, en rangos 0-10 afios, 11-20
afnos, 21-30 afios y 30 afios a mas. ©

Hay varios tipos de emergencias en odontologia, estas se dan mas en personas
adultas mayores que estan recibiendo algun tratamiento, Los odontdlogos
debemos estar capacitado para saber actuar oportunamente, Las emergencias
y urgencias mas frecuentes se tienen al sincope vasovagal 50,32%, reacciones
alérgicas moderadas 8,43%, angina de pecho 8,33% e hipotension postural
8,08%; de 30,608 reportado por Malamed, 11,8% como la angina, IAM, edema
agudo de pulmon, paro cardiorrespiratorio y shock anafilactico considera
letales. Urgencias y emergencias son hechos que se dan en consultorio de
forma inesperada y compromete la vida del paciente, por eso es necesaria la

destreza correcta y un accionar rapido. ¥



1.2 Identificacion y formulacion del problema

Las emergencias son situaciones en el mundo y en nuestro pais no se dan con
frecuencia, pero si tienen consecuencias inmediatas por ser muy riesgosa para
la vida de la persona, por eso amerita actuar rapidamente cuando se dé.
Resultan ser eventos fortuitos, no presumibles, que ponen en riesgo salud e
integridad de la persona, por eso requiere atencion oportuna.

Es asi entonces, que el estomatdlogo no debe conocer solo lo correspondiente
a su area, sino que también debe conocer y manejar situaciones de urgencia
meédica que pueda presentarse en su durante su consulta, causadas por estrés,
patologias sistémicas, alergias, uso de anestesia dental, etc. ®

En Peru asi como en muchos paises es necesario conocer el manejo frente a
emergencias médicas en estomatologia, que no solo depende conocimientos
basicos del estomatodlogo, sino de su consultorio que cuente con equipamiento
basico, de rapido acceso al ingreso y salida de pacientes, por reportarse casos
gue durante consultas dentales en centros privados muchos pacientes sufrieron
alguna emergencia médica y el estomatélogo no reacciono ni atendi6 como
debia dicha situacién por falta de conocimiento y falta de materiales. Un gran
namero de casos de emergencia en estomatologia es producto de la presion o
exacerbacion del estrés.

Tratar cuadros de estrés o situaciones que causen una emergencia
estomatoldgica, es de vital importancia para reducir este tipo de situaciones. ©
El estudiante, profesional y asistente deben saber el manejo en este tipo de
situaciones, tomando en cuenta el tiempo y las medidas necesarias para
proceder con el tratamiento y asi prevenir riesgos a futuro en el paciente. (") El

estomatologo sin conocimiento ni materiales necesarios en una emergencia



meédica mostrara incapacidad el diagndstico y manejo, siendo este un factor que
influye en una emergencia médica. ® En Apurimac, asi como en sus regiones,
especificamente en la ciudad de Abancay las emergencias fueron en aumento
en espacios como los consultorios, se tendra que contar con una atencion
inmediata para no poner en riesgo una vida y al profesional, Estas situaciones
se relacionaron con el nivel de poco conocimiento que se imparte en clase o
por la poca formacién que se le brinda en la practica sobre este tema, asi como
la poca falta de interés del estudiante por conocer mejor este tipo de
situaciones.
1.2.1Problema General
¢, Cual es el nivel de conocimiento sobre protocolos de atencién en
urgencias médicas en la practica odontolégica en consultorios privados en
la ciudad de Abancay, 20227
1.2.2Problemas Especificos
1.- ¢ Cual es el nivel de conocimiento acerca de diagndstico en urgencias
meédicas en la practica odontolégica en consultorios privados en la ciudad
de Abancay, 2022, segun afios de experiencia, Sexo?
2.- ¢ Cual es el nivel de conocimiento en primeros auxilios en protocolos
atenciéon en urgencias médicas en practica odontolégica en consultorios
privados en Abancay,2022, segun afios de experiencia, sexo?
3.- ¢ Cuédl es el nivel de conocimiento acerca de manejo farmacologico en
protocolos atencidén en urgencias medicas en practica estomatoldgica en
consultorios privados en Abancay-2022, segun afios de experiencia,

sexo?



1.3 Justificacién de la investigacion

eRelevancia tedrica: porque el presente proyecto de investigacion permitira
ampliar los conocimientos que hasta ahora existen acerca de emergencias
médicas en la practica estomatolégica en consultorios privados, ademas
aportara nuevas teorias sobre este tema brindando una mejor atencion
odontologica y eficaz. El presente proyecto de investigacion servird de
antecedente aportando conocimientos previos a las futuras investigaciones
gue contengan las mismas variables de estudio que seguramente ampliaran
aun mas conocimiento sobre el tema presentado.

eRelevancia practica: porque los resultados daran a conocer incidencias
durante emergencias médicas en practicas estomatologicas en consultorios
privados ubicados en Abancay, teniendo como conocimiento previo que estas
emergencias odontoldgicas pueden afectar gravemente a nuestra poblacion
al no realizarse de manera eficaz, pudiendo ocasionarles hasta la muerte.

eRelevancia social: es importante, porque, es necesario que los odontdlogos
conozcan el trato que debe tener el paciente que acuda a consulta por una
emergencia, también brindara conocimiento a nuestra poblacion y sera de
importancia cientifica aportando un mayor conocimiento a los profesionales
de Estomatologia. Siendo relevante en nuestra sociedad al existir muy pocos

estudios realizados en nuestra localidad.

1.4 Objetivos de investigacion
1.4.1Objetivo General
Determinar nivel de conocimiento sobre protocolos de atencidon en
urgencias médicas en la practica odontolégica en consultorios privados en

la ciudad de Abancay, 2022.



1.4.2 Objetivos Especificos

1. Identificar nivel de conocimiento acerca de diagndstico en los
protocolos atencion en urgencias meédicas en practicas odontologicas
en consultorios privados en Abancay,2022, segun afios de experiencia,
sexo.

2. Cuantificar el nivel de conocimiento en primeros auxilios en protocolos
de atencion en urgencias meédicas en practicas odontoldgicas en
consultorios privados en Abancay,2022, segun afios de experiencia,
sexo.

3. Establecer el nivel de conocimiento en manejo farmacolégico en
protocolos de atencibn en urgencias médicas en practicas
odontoldgicas en consultorios privados en la ciudad de Abancay,2022,
segun afios de experiencia, sexo.

1.5 Delimitacion de investigacion

1.5.1Espacial
Se realizé en Abancay, region de Apurimac. instrumento se aplicd en
estomatdlogos que trabajan en consultorios privados o clinicas
particulares atendiendo emergencias odontoldgicas.

1.5.2 Temporal
Dentro del 2022 a partir del mes de Julio esperando que culmine en el
mes de diciembre, considerando previamente los objetivos del estudio y
el tiempo disponible de los asesores y colaboradores del presente

trabajo de investigacion.



1.6

1.7

1.5.3Social
Conformada por odontélogos que trabajan en consultorios privados con
la finalidad de saber cuanto saben o conocen acerca de las emergencias
meédicas en estomatologia y como afecta a nuestra poblacion una mala
praxis realizada en estos casos.
1.5.4 Conceptual
Se evaludé conocimiento acerca de las emergencias meédicas en
estomatologia en consultorios privados, se realizard con personal
adecuado y especializado en odontologia, cuenta con dos variables de
investigacion.
El proyecto esta dirigido a alumnos y egresados de odontologia.
Viabilidad de investigacion
Viable por contar con acceso a informacion amplia de acuerdo a variables de
estudio, datos de poblacion de estudio, informacién cientifica, disponibilidad
de tiempo y recursos econémicos.
La investigacion desarrollada no tiene acto en contra la ley, ética o moral, de
esta manera siendo viable realizarse, ademas que aportara resultados
buscando ampliar la informacion sobre que ya existe.
Limitaciones de investigacion
Falta de colaboracién de algunos practicantes y odontologos, pero se podra
solucionar este inconveniente gracias a que hubo colaboraciones eficaces que

ayudaron a desarrollar el tema de manera satisfactoria.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de investigacion

2.1.1. A nivel internacional

Rojas H.; et al. (Cuba-2021) 10, “Nivel de conocimientos en urgencias
meédicas odontologicas” cuyo Objetivo fue Indicar nivel de conocimientos de
dentistas acerca de urgencias médicas. Metodologia: Descriptivo, transversal
desde diciembre de 2019 hasta enero 2020. Resultados: El conocimiento es regular
con 50,6 % y 88,5 % de resultados obtenidos, Conclusiones: El nivel de
conocimientos sobre urgencias se calific6 como regular, ElI grupo estudiado no

cuenta con un protocolo guia para atencion al paciente.

Miranda J. (Ecuador- 2021) 9, llevé a cabo la tesis titulada “Procedimiento
a seguir en emergencias odontoldgicas 2021” cuyo objetivo fue recaudar
informacion sobre protocolos para afrontar diversos tipos de emergencias
odontoldgicas. La Metodologia usada fue Cualitativo, documental, exploratorio y
descriptivo, De resultados se establece que el 30% de los pasos a seguir
dependeran del tipo de emergencia, 50% de la experiencia y el 20% de
conocimiento del estomatélogo, Conclusion: La atencion de un paciente en

odontologia debe ser integral y completo, siendo el principal problema el nivel de



desconocimiento del tema, que finalmente termina repercutiendo en el tratamiento
y vida del paciente.

Castelo F. (Ecuador-2020) 12, llevé a cabo la tesis titulada “Manejo de
principales emergencias en odontolégica” tiene por Objetivo indicar como se
manejan las principales emergencias odontolégicas, del punto de vista clinico
farmacoldgico, Metodologia La investigacion se hizo en base al analisis de articulos
cientificos odontoldgicos. Resultados se evidenciaron que los problemas mas
identificados son: sincope vasovagal en 35%, hipoglucemia 25%, angina de pecho,
10% crisis convulsiva con un 5% shock anafilactico con un 5%, crisis asmatica con
un 10% y obstrucciébn de via aérea con un 10%. Conclusiones son que el
conocimiento de alumnos en practica y teoria odontologica es escaso en: asistencia
de soporte vital basico, reanimacion cardiopulmonar, administrar oxigeno y
medicamentos por via intravenosa en emergencia.

Marin J. (Paraguay-2020) ©. realizo una investigacion con el objetivo es
descubrir el nivel de conocimiento en urgencias médicas al administrar anestésicos
locales por alumnos de estomatologia egresados de Universidad Nacional
Caaguazu. 2019. La metodologia es observacional, descriptivo, transversal, con
muestreo censal, teniendo como resultado que el tipo de anestesia que se uso con
mas frecuencia seguln encuestas es primero, Mepivacaina y Lidocaina con 66,67%
y segundo, Articaina y Lidocaina con 32,78%. El conocimiento que contaban los
encuestados fue en primer lugar fue regular con 41,11%, malo con 30%, Llegando
a concluir en que el conocimiento es regular.

Rivera A.; et al. ( México-2019) @3, llevaron a cabo el Articulo Cientifico
titulado “Abordaje terapéutico en urgencias pediatricas en consultorios y clinicas

dentales” tiene por objetivo el de “Los odontdlogos deben identificar las condiciones



clinicas de urgencias meédicas pediatras”. Metodologia se basa en Norma Oficial
Mexicana NOM-013-SSA2-2006 Art. 5.9.1 “Consultorio de odontologia debera
tener botiquin con lo basico para manejar urgencias que se presenten”. Resultados
hacer frente a diversas complicaciones en el consultorio dental entre ellas cancer
con una 10%, diabetes, discrasias sanguineas15%, cardiopatias, con un 25%
inmunodeficiencia o inmunosupresion,5% trasplantados 7% Conclusién Tener en
cuenta que las urgencias médicas pediatricas se presentan también en el entorno
odontoldgicos y en algunos casos pueden tener un final fatal si no se maneja
correctamente, por eso el odontdlogo debe estar capacitado para estabilizar
urgencia médica pediatrica hasta que llegue personal médico.

Casco k. ; et al (Paraguay-2018) 4 | l[levaron a cabo la tesis titulada “Nivel
de conocimiento en emergencias de alumnos de V y VI afio de Odontologia.
Universidad Autonoma Paraguay Pierre Fauchard” con Objetivo saber cuanto
conocen acerca de emergencias médicas en consulta. Metodologia: observacional,
descriptivo y transversal, con una encuesta que evalla conocimientos en
emergencias meédicas con un cuestionario, Resultados y conclusiones: El
conocimiento en alumnos fue malo con 56%, principalmente en mujeres con 87,7%,
de aproximadamente 23 afios con 35,6%, y el 17,8% de estudiantes sabia sobre
primeros auxilios, donde el 6,8% es tedrico y 11,0% tedrico-practico.

Leal K.; et al (Ecuador -2017) 19 | [levaron a cabo una investigacion con el
objetivo de identificar conocimiento de alumnos de odontologia en prevenir,
diagnosticar y tratar unas emergencias medicas. Metodologia: descriptiva
transversal y con descripcion de informacion de los estudiantes de ultimo afio de
Estomatologia sobre diagnosticar, tratar y coOmo actuar en 4 tipos de emergencias

meédicas, Resultados, el 54% conocimiento en emergencias médicas, diagnostico
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45% con la prueba X2 para relacionar “Diagndstico y Manejo” de cualquier
emergencia estudiada, se acepto HA; sin encontrar evidencia para rechazo de H,
por valores mayores de p > 0,05; habiendo relacion estadistica de independencia
entre variables. Se concluye, recomendando la profundizacion en estudios teorico-
practicos en control de emergencias meédicas y odontologicas en alumnos.

2.1.2. A nivel nacional

Cutimbo H. ; et al (Juliaca-2021) 16, [levaron a cabo “Nivel de conocimiento
en emergencias en practicas estomatolégicas de cirujano estomatologo. Juliaca-
2021” con objetivo de conocer cuanto conocer acerca de emergencias médicas
odontologia, con la metodologia basica, no experimental, realizada en 120 cirujanos
dentistas de Juliaca. El resultado indico que 63,3% de estomatélogos encuestados
tenian un conocimiento malo, que segun el sexo fue 38,2 %; segun grupo etario es
malo con 40,8 %; segun tiempo practica profesional es malo con 48,3 %; segun
especializacion es malo con 55,8 %; segun frecuencia de conocimientos con mas
nivel de porcentaje en preguntas acerca de sincope vasovagal, anafilaxia, definir
R.C.P.; obstruccién vias aéreas altas, crisis hipertensivas. Concluyendo que el
cirujano dentista de Juliaca saben muy poco o no conocen el tema de emergencias
odontoldgica.

Ocaiia K. (Piura- 2021) "), realizo una investigacion con el objetivo principal
de conocer cuanto conocen los cirujanos dentistas acerca de emergencias
estomatoldgica en consulta publica y privada. EI método es basico. transversal,
prospectivo, observacional y descriptivo, con una muestra de 60 profesionales
empleando un cuestionario, se evidencio que el 70% de los profesionales
presentaron un conocimiento regular en el tema; mientras que el 30% presentaron

un conocimiento suficiente. Concluyendo en la deficiencia del cirujano dentista en
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el tema emergencias médicas publicas y privadas, Piura — 2021. Resultados fueron
buenos 28,3%, y 60% deficiente.

Cruz P. (Piura-2021) @8, |levo a cabo la tesis titulada “Nivel de conocimiento
en emergencias y urgencias en el Bachiller de Odontologia, Piura-2021”. El objetivo
fue establecer cuanto conocen de emergencias y urgencias meédicas en el Bachiller
de Odontologia, 2021. Metodologia basica, no experimental, empleando
cuestionarios con 20 preguntas en 115 bachilleres de Odontologia, El resultado
mostro un nivel bajo en conocimiento el bachiller de estomatologia en emergencias
y urgencias médicas con 44,4%, segun edad con nivel bajo de 47% entre 23 a 30
afios, medio con 42,9% entre 31 a 40 afios y bajo de 50% de 41 a mas afos. En
mujeres se tuvo un nivel bajo con 39,74% y 54,05% en varones, Concluyendo que
el conocimiento es bajo acerca de emergencias y urgencias médicas por parte de
bachilleres de odontologia.

Chambilla O. (Puno-2019) @9, llevé a cabo la tesis titulada “Nivel de
conocimiento en emergencias estomatolégicas en estudiantes de VIl y IX ciclo
universidad latinoamericana cima, Tacna 2020”. El objetivo fue saber cuanto sabe
sobre emergencias estomatoldgicas el alumno de VII y IX ciclo Universidad
Latinoamericana CIMA, Tacna-2020. Metodologia: Observacional. descriptivo y
transversal. empleando la encuesta y cuestionario virtual de 20 interrogantes.
Resultados: El conocimiento es regular con 46,4%, y en dimensiones: diagndstico
regular (52,1%), primeros auxilios regular (59, 1%) y tratamiento farmacologico
regular (46,5%), Conclusion: Es regular el conocimiento en emergencias
odontologicas de estudiantes de VIl y IX ciclo de Universidad Latinoamericana

CIMA, Tacna-2020.
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Mamani R. (Piura-2019) @9, |levo a cabo la tesis titulada su tesis titulada
“‘Nivel de conocimiento acerca de emergencias y urgencias en internos de
odontologia Piura — Perd”, cuyo objetivo fue establecer cuanto saben de
emergencias y urgencias los internos de Odontologia, Piura 2019. Metodologia:
Observacional, descriptivo, corte transversal, Empleo cuestionario con 20
interrogantes en 69 internos. Resultados se tabularon en Excel y se proceso en
SPSS version 24. Teniendo como conocimiento del tema de emergencia y
urgencias por parte de los internos de Odontologia en Piura, es malo con 60,9%,
regular con 29% y bueno en 10,1%, La UAP obtuvo como nivel de conocimiento
bueno con 17,4%, regular la Nacional de Piura 33,3% y la UCV nivel malo 70,3%.
Concluyendo como malo el conocimiento de emergencias y urgencias por parte de
los internos de odontologia en Piura.

Diaz S. ;et al (Cajamarca-2018) @1, llevé a cabo la tesis titulada realiza
“‘Nivel de conocimiento en Emergencias Estomatologicas en alumnos de
Odontologia Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo, Cajamarca. Perq,
2018,” Donde su objetivo saber cuanto conocen de Emergencias estomatoldgicas
estudiantes de Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo, Cajamarca, Peru
2018. Metodologia en 80 alumnos de odontologia de VIl y IX ciclo. Teniendo el
resultado de un mal conocimiento acerca de emergencias odontoldgicas, con 11,30,
como puntaje minimo 4 y méaximo 16. El 66,3%, malo; 30% con nivel regular de
conocimiento y 3,8% con nivel bueno. Conclusion Acerca del manejo empleando
farmacos el 58% regular; 40% nivel malo y 1,3% de 13 encuestados bueno.

Salazar Y: (Lima —2018) 2 llev6 a cabo “Grado de conocimiento acerca de
manejo frente a emergencias odontologicas en alumnos de odontologia de

universidad Inca Garcilaso de la vega, 2018-11” Objetivo establecer cuanto saben
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de Emergencias odontolégicas en alumnos de X ciclo de Clinica del Adulto, Nifio,
Madre Gestante y Bebe, 2018-ll. Metodologia Descriptivo; Transversal,
Prospectivo, observacional y cuantitativo, Resultados muestran que, de 40
estudiantes, 50% tiene conocimiento Medio; de 27 estudiantes 33,8% cuentan con
conocimientos Bajos; de 13 alumnos 16,3% con conocimiento Alto, Conclusiones
indican que el conocimiento en manejo de emergencias en consulta odontoldgica
es Medio.
2.1.3. A nivel regional y local
No hubo estudios regionales relacionadas al estudio.
2.2.Bases teoricas
Nivel De Conocimiento
Se define como el acto de conocer o adquirir informacion por medio de
experiencias o teorias o practicas de un hecho de la realidad. ?®
Tipos De Conocimiento
e Conocimiento empirico: Conocimiento popular que se obtiene de
interaccion y contemplacion de la realidad.
e Conocimiento filosofico: Surge del hecho de cuestionarse del hombre
sobre conceptos e ideas.
e Conocimiento cientifico: Conocimiento sobre hechos que se pueden
analizar y verificar por un método, donde su autenticidad o falsedad sean
demostradas. 3
Urgencias médicas
Son eventos que se dan con poca frecuencia, profesionales de salud tienen

gue capacitarse para afrontar estas situaciones.
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Urgencias Odontolégicas

Atencion que considera manejo de afecciones que requiere atencion inmediata
para atenuar dolor y/o peligro de una patologia, debiendo ser lo menos
invasivos posibles, Algunos son:

* Dolor por inflamacion pulpar dental.

* Pericoronaritis.

* Alveolitis.

* Osteitis

» Absceso y tumefaccion localizada.

* Fractura dental.

* Traumatismo dental con avulsion o luxacion.

* Irritacidn gingival.

* Sensibilidad dental post operatoria.

Emergencias

La Asociacion Médica Americana (AMA), lo define como hecho de peligro
inmediatamente de la vida, donde la asistencia médica es ausente y puede
provocar muerte en corto tiempo, por eso se debe brindar primeros auxilios por
personal capacitado en este lapso de tiempo.

Es conveniente dar farmacos y materiales médicos en botiquines afrontar
acontecimientos, estimando necesidades locales especificas y pedir materiales
que faltan. @4

Emergencias Odontologicas

Condicion médica que se da en consulta y amenaza la vida del paciente,
requiere tratamiento inmediato y preciso.

Tenemos:
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*Hemorragia

* Celulitis

sInfeccidn bacteriana difusa de tejidos blandos con compromiso de vias
respiratorias.

« Fractura de huesos faciales ?®

Urgencias y Emergencias En Practica Odontologia

e Lipotimia: Percepcién de desmayo con cambios abruptos de temperatura.
falta de aire o cambios abruptos en la posicion de la persona.

e Sincope Vasovagal: Pérdida temporal de conciencia, por reduccién sangre
cerebral progresiva.

e Reaccién Alérgica: El cuerpo reconoce como extrafio a sustancias,
conocido como alérgeno, que para un grupo de personas es inocuo y para otro
genera cuadros clinicos caracteristicos.

Estos cuadros pueden ir desde leves hasta cuadros graves, como anafilaxia o
shock anafilactico.

e Angina De Pecho: Dolor a nivel del pecho por falta de aporte sanguineo al
musculo cardiaco, caracterizado por darse a nivel retroesternal y de corta
duracion. pudiendo darse cuando se hace esfuerzo o frente a emociones
fuertes.

e Hipotension Ortostatica: Producto del cambio repentino de la posicién
cuando se pone de pie, como levantarse de forma abrupta de la cama.

e Convulsién: Actividad anormal del cerebro que produce sintomatologia
neuroldgica transitoria, se da mas en personas epilépticas. Las convulsiones
se clasifican en focales y generales, sintomaticas agudas y sintomaticas

provocadas.
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e Crisis Por Asma: Cuadro inflamatorio crénico de hiperreactividad de vias
respiratorias que da lugar a episodios y es reversible de con farmacos
broncodilatadores. Caracterizado por obstruccion del flujo aéreo pulmonar,
debido a contraccion de musculo bronquial.

e Paro Cardiaco: Emergencia médica donde corazon ya no bombear sangre
al cuerpo, privando de sangre a los 6rganos.

e Shock Anafilactico: Reaccion sistémica aguda, causada por la IgE, cuando
la persona vuelve a entrar en contacto con antigeno y amenazante la vida.

¢ Infarto al miocardio: Se da cuando hay obstruccién de vaso coronario que
genera necrosis de musculo cardiaco, ocasionado en su mayoria por trombo
sanguineo que obstruye parcialmente una arteria creando placa
arterioesclerotica.

e Hemorragia: Perdida de sangre provocado por rotura de una o varias venas,
arterias o capilares.

e Atragantamiento: Se define como una obstruccion parcial o total del
respiratorio alto causada por un cuerpo extrafio, que genera asfixia, hipoxia
grave, con posterior inconsciencia, seguida de parada cardiorrespiratoria y
muerte. ¥

Situacion de Emergencia Médica Odontoldgicas

A. Generalidades

La odontologia ve en ciertas situaciones circunstancias inesperadas, para lo
cual se necesita estar capacitado para enfrentarlas de una forma adecuada.
Algunos procedimientos que se realizan en pacientes desencadenan

situaciones inesperadas como tension emocional que en casos graves pone en
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aprietos al profesional, pero también ponen a prueba sobre su capacidad para
salir con éxito de la mayoria de contingencias.
B. Prevencion
Es importante recordar siempre los factores que pueden incrementar es riesgo
de que se presente una emergencia en consultorio odontolégico, como un
aumento en el numero de pacientes adultos mayores que vienen por
tratamientos dentales, las citas prolongadas, uso de farmacos y el estrés al
acudir al odontélogo.
Afrontar una emergencia médica odontolégica debe cumplir con los protocolos,
desde el realizar una buena historia clinica, una buena rectoscopia, tomar
signos vitales, reconocer signos de patologias sistémica mas frecuentes,
interpretacion correcta de los analisis laboratoriales, preparacion del personal
de trabajo y contar con el equipo material necesario, como los farmacos
esenciales para una emergencia.

Las emergencias en la mayoria de casos se dan durante o después del uso de
anestésicos locales e incluso durante el procedimiento, en ambos casos se da
en 76,9%, 15,2% luego del tratamiento dental.

Historia Clinica

Es la base en el nivel de prevencion, por contar con informacién necesaria para
afrontar la emergencia y urgencia.

Los datos que se tiene en la historia clinica se pueden conseguir por la clinica,
semiologia y la anamnesis, En la exploracion fisica, donde se examina la
cavidad bucal, asi como el dentigrama, se debe realizar de manera exhaustiva.
C. Tratamiento General

e Diagnosticar a tiempo, para que el tratamiento y la posible recuperacion del
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paciente sea mas breve y oportuna.

e Capacitacion del personal, con el fin de practicar la medicina preventiva en
emergencias.

e Conocer la terapéutica, el estomatélogo deberd conocer acerca de
emergencias mas frecuentes en consulta diaria y el método de abordaje
adecuado.

e Un buen equipo de emergencia, mas una buena preparaciéon de equipo
odontoldgico y un botiquin de primeros auxilios para atender emergencias mas
comunes. (26)

Tratamiento de las emergencias odontolégicas

Preparacion para emergencias.

Prevenir emergencias se hara usando medidas como:

1.-Hacer una historia medica con anterioridad.

Una encuesta médica firmada y anamnesis son imprescindibles para fines
legales.

2.-Control del dolor y ansiedad.

Para realizar un tratamiento odontologico sin complicaciones.

3.- Estar atento frente a posibles reacciones adversas que pudieran
presentarse.

Mas aun cuando se emplean anestésicos locales de administracion lenta, junto
con prevencion de inyeccién intravascular accidental.

4.- Conocer signos y sintomas mas frecuentes en emergencias.

Saber cudles son las principales emergencias en el ambiente odontolégico.

5.- Control de calidad constante de equipo y materiales.

Que cumplan con un buen funcionamiento y no estén caducados.

19



6.- Conseguir asistencia médica lo mas pronto.

Tener a la mano los nimeros de emergencias.

7.- Estar listo para realizar reanimacion.

Actualizar de manera constante los conocimientos de teoria y practica, ya sea
en cursos o seminarios relacionados a RCP.

8.- Brindar compafiia al paciente.

No permitir que el paciente se vaya del centro de salud compafiia responsable.
Protocolo basico de urgencias.

Si al tratar al paciente este presenta una afliccion, con o sin perder el
conocimiento, se debera suspender el tratamiento y aplicar el protocolo para
emergencias:

1. Realizar en un inicio un andlisis de situacion y paciente.

2. Permeabilizar via aérea.

3.Ventilar.

4.Ayudar y trasladar.

5. RCP.

6. Tratamiento especifico.

En un inicio lo que se busca es asegurar un buen aporte de sangre oxigenada
para el cerebro, para luego continuar con el diagndstico, tratamiento con
farmacos y segun sea la situacién de emergencia, buscar asistencia externa.
(27)

Consultorios privados

Son aquellos consultorios que no dependen del estado y tienen un costo

establecido para el publico por el personal medico a diferencia de los hospitales
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gue su mayoria son gratuitos pero estos brindan un trato mas cercano con el
paciente y una mejor atencion. 8
Los ambientes odontologicos cuentan con:

Administracion

e Recepcion

e Zona tratamiento

e Zona de radiologia

e Laboratorio

e Zona para esterilizacion

e Sanitarios con lavamanos

e Lavamanos y/o lavado instrumental
e Zona almacenamiento

Area de compresor

Cuando se habilita un ambiente odontolégico se debe tener en cuenta algunas
caracteristicas de flexibilidad, funcionalidad, acceso y seguridad. 9

Atencion Particular en consultorios privados

Actualmente se ha hecho comun la busqueda de profesionales que atienden
en forma particular ya que su atencién es mas personalizada, calida, el tiempo
de espera en sala es menor y hay mas facilidad a la hora de adquirir turnos lo
cual es preferible para los pacientes en casos de emergencia. 28
Dimensiones de estudio

A)Diagnostico

El diagndstico en los protocolos de urgencias médicas odontologicas se refiere
a la identificacion y determinacion de la condicion o problema de salud dental

que presenta el paciente en una situacion de urgencia, El objetivo del

21



diagnoéstico es establecer un juicio clinico preciso y fundamentado en la
evaluacion de los signos y sintomas presentes, asi como en la interpretacion
de los hallazgos obtenidos durante el examen clinico y radiogréafico.?®)
En el contexto de las urgencias meédicas odontoldgicas, el diagndstico es crucial
para proporcionar el tratamiento adecuado y oportuno. Puede incluir la
identificacion de problemas como traumatismos dentales, infecciones agudas,
dolor orofacial intenso, hemorragias, abscesos, fracturas dentales o de tejidos
blandos, entre otros.@%
El proceso de diagnostico en urgencias odontoldgicas implica una evaluacion
rapida pero completa de los signos y sintomas, y puede requerir la realizacion
de pruebas complementarias, como radiografias, andlisis de laboratorio o toma
de muestras para cultivo bacteriano. 9
Es importante que el diagnéstico se realice de manera precisa, ya que esto
permitira planificar el tratamiento adecuado y brindar el alivio necesario al
paciente, Ademas, un diagndstico preciso también ayuda a prevenir
complicaciones y a tomar decisiones informadas sobre la necesidad de derivar
al paciente a otros profesionales de la salud en casos que asi lo requieran. ¢°)
B)Primeros auxilios
Los primeros auxilios en urgencias médicas odontolégicas son medidas de
emergencia que se deben tomar en caso de que ocurra un incidente o lesion
dental repentina, A continuacion, te proporcionaré algunos consejos sobre
coémo actuar en situaciones de urgencia odontolégica. %
1.Dolor de dientes o encias: G0

- Enjuaga la boca con agua tibia para limpiar el area afectada.

- Aplica compresas frias en el exterior de la boca para aliviar el dolor.

22



- Evita aplicar directamente aspirina u otros medicamentos en el area, ya que
puede causar quemaduras en las encias.
2. Diente roto o astillado: G9

- Enjuaga la boca con agua tibia para limpiar el area.

- Si es posible, recupera los fragmentos del diente y guardalos en leche o
saliva para conservarlos.

- Visita a un dentista lo antes posible para evaluar la situacién y determinar el
tratamiento adecuado.
3. Diente avulsionado (diente completamente salido): %

- Toma el diente por la corona (la parte visible) y evita tocar la raiz.

- Si esta sucio, enjuagalo suavemente con agua o leche sin frotar.

- Intenta volver a colocar el diente en su lugar original y mantén una suave
presion sobre él.

- Si no puedes reimplantar el diente, guardalo en leche o saliva y acude de
inmediato al dentista.
4. Sangrado bucal: ©9

- Enjuaga la boca suavemente con agua tibia para eliminar los coagulos de
sangre.

- Aplica una gasa estéril o una compresa limpia sobre la zona sangrante y
ejerce una presion suave y continua.

- Si el sangrado no se detiene después de 15 minutos, busca atencion médica

de urgencia.
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C) Manejo de farmacos

En el manejo de farmacos en urgencias médicas en odontologia, es importante
considerar varios aspectos para garantizar la seguridad y el bienestar del
paciente. A continuacion, se presentan algunos puntos clave a tener en cuenta:
1. Historia médica y medicamentos actuales: Antes de administrar cualquier
medicamento, es fundamental obtener una historia médica completa del
paciente, incluyendo alergias, condiciones médicas preexistentes vy
medicamentos que esté tomando actualmente, Esto ayudara a evitar
interacciones medicamentosas o reacciones adversas. ¢V

2. Analgesia: El control del dolor es una parte esencial en las urgencias
odontologicas, Los analgésicos de eleccion suelen ser los AINES
(antiinflamatorios no esteroideos), como el ibuprofeno o el ketorolaco, Estos
farmacos pueden ayudar a aliviar el dolor y reducir la inflamacion, En casos de
dolor intenso, puede ser necesario considerar opioides de accion corta bajo
prescripcion médica. GV

3. Antibidticos: En algunos casos de infecciones dentales o abscesos, se puede
requerir la administracion de antibiéticos, Sin embargo, no todos los casos de
dolor dental requieren antibiéticos de forma rutinaria, Las indicaciones para la
prescripciéon de antibiéticos deben basarse en una evaluacion clinica adecuada
y en las pautas establecidas. ¢V

4. Anestesia local: Para procedimientos dentales de urgencia, se puede requerir
la administracion de anestesia local para adormecer la zona y minimizar el dolor
durante el tratamiento, Es importante seguir las pautas adecuadas de
administracion y dosificacion de los anestésicos locales para evitar

complicaciones. G
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5. Antihistaminicos y corticosteroides: En casos de reacciones alérgicas
agudas, como urticaria o angioedema, se pueden administrar antihistaminicos
Yy, en casos mas graves, corticosteroides para controlar la respuesta alérgica,
Estos medicamentos deben ser utilizados con precaucion y bajo supervision
médica. GV

6. Reacciones adversas: Durante el manejo de farmacos en urgencias
odontologicas, es fundamental estar atento a posibles reacciones adversas y
tomar las medidas adecuadas en caso de que ocurran. Esto incluye monitorizar
los signos vitales del paciente y estar preparado para intervenir en caso de una
reaccion alérgica grave o una emergencia médica. GV

Es importante recordar que el manejo de farmacos en urgencias odontologicas
debe realizarse por profesionales de la salud capacitados y con conocimientos
actualizados sobre farmacologia y terapéutica. Ademas, es fundamental seguir
las pautas y protocolos establecidos por las autoridades sanitarias y las
asociaciones odontoldgicas para garantizar una atencion segura y eficaz.b

2.3 Marco conceptual

Conocimiento: Proceso donde el individuo percibe e interpreta la realidad, y
parten de experiencias, razonamientos y aprendizajes. €0

Emergencia: Situacion inesperada de riesgo para la salud que debe atenderse
de manera inmediata para preservar vida de persona. G

Urgencia: Suceso inesperada de la salud, pero sin riesgo vital que necesita
atencion médica en las proximas horas. G

Atencion odontoldgica: Procesos y actividades que se dan en atenciones del

Centro de Odontoldgico. ¢2
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Practica odontologica: Aplicacion de conocimientos clinicos odontologicos
basados en evidencia cientifica para complementar la formacion profesional.
(33)

Tratamientos odontolégicos: Procedimientos realizados por el profesional
para conservar erradicar una enfermedad o conservar la buena higiene bucal.
(34)

Procedimiento: Acciones frente a la salud identificada que se brindan a un
paciente para el diagnéstico de una patologia o con fin terapéutico. %

Mala Praxis: Incumplimiento en la responsabilidad profesional por actos
realizados, Mientras que la negligencia es un procedimiento mal hecho por
parte del personal de salud que termina provocando en el paciente lesiones no
esperadas. (6

Protocolo: Son las instrucciones, o recomendaciones establecidas que deben
seguir en este caso el personal odontolégico. ©7)

Bioseguridad: Analizay gestiona posibles riesgos 0 amenazas frente a la vida,
salud y el sistema. (38

Infeccion: Presencia y proliferacidn de microorganismos patégenos con su
factor de virulencia en un huésped. 9

Consultorio privado: Es el caso de aquellos consultorios que no forman parte
de un nosocomio, en la cual el personal médico entrevista a su paciente, de

manera cercana.“0
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CAPITULO 1l

METODOLOGIA

3.1.Hipétesis

3.1.1. Hipotesis General

3.1.2.

Nivel de conocimiento sobre protocolos de atencion en urgencias
meédicas en la practica odontoldgica es alta en consultorios privados en
la ciudad de Abancay, 2022.

Hipotesis Especificas

1. El nivel de conocimiento sobre diagnostico en protocolos de atencion
en urgencias médicas en la practica odontolégica es alta en consultorios
privados en la ciudad de Abancay, 2022, segun afios de experiencia,
sexo.

2. El nivel de conocimiento sobre primeros auxilios de protocolos de
atencion en urgencias médicas en la practica odontologica es alta en
consultorios privados en la ciudad de Abancay, 2022, segun afios de
experiencia, sexo.

3. El Nivel de conocimiento sobre el manejo farmacolégico en protocolos
de atencion en urgencias médicas en la practica odontoldgica es alta en
consultorios privados en la ciudad de Abancay, 2022, segun afios de

experiencia, sexo.
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3.2.Método
Murillo ®D, lo menciona como una ‘“investigacion practica o empirica”,
caracterizada por que se aplique o utilice los conocimientos que se tienen,
mientras a la par van adquiriendo otros, luego de implementar y sistematizar
practica basada en investigaciones, Con todo lo expuesto en la investigacion
en curso el método que se utilizara es el aplicado, Por todo lo explicado de
forma anterior.

3.3. Tipo de investigacion
Cuantitativo, por considerar conocimiento objetivo, y genera de la deduccion,
mediante medicion de numero y estudios estadisticos inferenciales para probar

la hipotesis que se formularon.

3.4. Nivel o alcance de investigacion
Descripto por tener objetivo realizacién de una descripcion completa de un
fendémeno o situacién, midiendo caracteristicas y observando la configuracion
y procesos que del fendémeno sin valorarlo.
3.5. Disefio de lainvestigacion
» Observacional: Basado en observacion, sin control de variables o la
situacion,
» Transversal: Compara caracteristicas o0 situaciones en varios sujetos en
mismo momento y lugar.
» Descriptivo: Por describir un fendmeno social en un tiempo y momento
determinado, con el fin de describir y/o estimar parametros,
» Prospectivo: Por iniciar exponiendo la supuesta causa, y en el paso del
tiempo una poblacion determinada hasta encontrar efecto o no.

Presenta el siguiente esquema de disefio:
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=)

M: muestra.

O: conocimientos en protocolos de atencion de urgencia médica.

3.6.0peracionalizacion de variables
Variable

=Nivel de conocimientos sobre protocolos de urgencias: progreso de
produccion de saber y equipara a un aumento en lo complejo de como se
explica la realidad de forma especifica de protocolos que se deben de utilizar
al momento de tener una urgencia médica, Presenta las siguientes
dimensiones:
oDiagndstico: Conocer signos y sintomas de la urgencia médica que se dan
mayormente y valor normal de signos vitales, Variable cualitativa medida en
escala ordinal con valores de:

«* Malo.
* Regular.
+* Bueno.

oPrimeros auxilios: Conocer respuesta frente a sincope, crisis hipertensiva
e hiperglucemia, Conocer respuesta frente a obstrucciones de vias aéreas
principalmente altas, Conocer y saber realizar RCP basico, Variable
cualitativa medida a escala ordinal con valor de:

% Malo.
% Regular.

«» Bueno.

29



oManejo farmacologico: Conocer el tipo y dosis farmacoldgica a usar,
Variable cualitativa con medicién ordinal y con valores de:

% Malo.
% Regular.

«* Bueno.
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSIONES OPERACIONAL INDICADOR TIPO VALOR
Conocer signos y Variable
. . sintomas en urgencias cualitativa Malo. Regular.
Diagnostico .
comunes y valor normal de medida a escala Bueno.
signos vitales. ordinal.
Se entiende como el
progreso en
produccion de saber y
Nivel de _representa el
conocimientos incremento en Conocer el manejo de Instrymento d(_a
acerca de c.omplejldad de sincope, crisis hipertensiva medicion medir
protocolos en exphcar 0 entender la e hiperélucemia Conocer protocolqs en Variable
urgencias realidad d_e forma el manejo en c,asos de urgencias cualitativa Malo. Regular
ger especifica de Primeros Auxilios e A médicas. ) - Regular.
médicas. obstruccion de via aérea medida a escala Bueno.
protocolos que se rincipalmente alta ordinal
deben de utilizar al P P b I" :
momento de tener una Conocery saber realizar
urgencia médica.®) RCP basico.
Variable
Manejo Conocer el tipo y dosis cualitativa Malo. Regular.
Farmacologico farmacoldgica a usar. medida a escala Bueno.
ordinal.
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3.7.Poblacion, muestray muestreo
La poblacion de estudio estuvo conformada por 100 Cirujanos dentistas
consultorios privados en Abancay.
Muestra:
La Muestra estuvo conformada por 80 profesionales odont6logos en salud oral

gue hacen atencion y consulta privada.

N Z2§?
d?(N-1) + Z228?

n=

Donde:

n = tamafo de la muestra.

N = tamafio de la poblacién.

Z = valor de Z critico, calculado en las tablas del area de la curva normal,
Llamado también nivel de confianza.

S:2= varianza de la poblacién en estudio (que es el cuadrado de la desviacién
estandar y puede obtenerse de estudios similares o pruebas piloto)

d =nivel de precision absoluta, Referido a la amplitud del intervalo de confianza

deseado en la determinacion del valor promedio de la variable en estudio.

Muestreo
Por conveniencia, cumplir criterios seleccion.
Criterios de seleccion
Criterios de inclusién
- Cirujanos dentistas ejercen en Abancay.

- Cirujanos dentistas participen voluntariamente del estudio.
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Criterios de exclusion
- Cirujanos dentista con estudios en temas de urgencias médicas dentro de

los 3 Ultimos meses.

3.8.Técnica e instrumento

Técnicas:

Se empled una encuesta estructura con respuestas cerradas para un mejor
entendimiento y rapidez al momento de llenar la encuesta.

Instrumento

El instrumento que se utilizé consta de 15 interrogantes de protocolos de
urgencia médica estomatoldgica, (Ver anexo) Se hara cuestionario previo
usado en estudio “Nivel de conocimiento de cirujanos estomatologos acerca de
emergencias en estomatologia, Chiclayo,2015” de Gavifio, Rodrich, validado y
validado por 3 estomatélogos de universidad Sefior de Sipan, capacitados en

emergencias y urgencias médica.

Alfa de Cronbach Nro, items

0,890 15

Procedimientos:

Se aplico encuestas para obtener datos, Cada cuestionario se codifica para que
cada uno sea andnimo, El instrumento sera llenado por cirujanos dentistas de
Abancay en aproximadamente 20 minutos que firmaran el consentimiento
informado y que cumplan criterios de seleccion.

Se visitaron varios consultorios particulares y clinicas de Abancay y se pedio al
cirujano dentista seleccionado que realice el cuestionario, verificando
previamente el registro del colegio estomatologico de Apurimac y llenar el

consentimiento informado.
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Los resultados se recopilaran en tablas para luego ser evaluado y permita
agrupar la calificacion en:

= Calificacion 15-12: Bueno.

= Calificacion 11-9: Regular.

= Calificacion 8-0: Malo 28.

3.9.Consideraciones éticas

Se tomaran en cuenta los siguientes aspectos:

» Confidencialidad: Informacién brindad por participantes en cuestionarios no
ser& publico sin tener su consentimiento de ser publicado.

= Autonomia: La participacion es voluntaria, sin cohesionarlos personalmente
0 institucionalmente, brindando su permiso luego de haberles explicado el
objetivo y firmar el consentimiento informado, Si el participante quiere dejar de
participar del estudio, sea cual sea el motivo, tiene la libertad de hacerlo sin
repercusion alguna.

» Beneficencia: Los cirujanos participantes seran informados acerca de que no
existen beneficios directos o inmediatos, pero podria haber cambios positivos
por el conocimiento que tendran otros colegas de las conclusiones del

presente estudio.

3.10.Procedimiento estadistico

El procesamiento estadistico se usd primeramente la hoja de célculo Excel
donde se vacio los datos a procesar generando la matriz de datos
posteriormente se exporto la matriz al software estadistico SPSS para poder
procesar las tablas y graficos, la prueba estadistica que se uso fue chi
cuadrado para mostrar la estadistica descriptiva donde presentamos tablas y

gréficos.
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CAPITULO IV

RESULTADO Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS
Tabla 1

Descripcion univariada sexo y afios de experiencia.

SEXO n %
Masculino 42 52,5
Femenino 38 47,5
Total 80 100,0

ANOS DE EXPERIENCIA n %
Experiencia Entre 2-6 Aios 62 77,5
Experiencia Entre 7-11 Aios 16 20,0

Experiencia Entre 12-16 Aios 2 2,5
Total 80 100,0

Descripcién: En la tabla 1 podemos evidenciar la descripcion univariada
de los covariables sexos, afios de experiencia donde se observa: que el
sexo mas prevalente fue: el femenino con un 47,5%(38), seguido con un
52,5% (42) de sexo masculino, En funcion a afios de experiencia se
evidencia de 2-6 afios fue el mas prevalente con un 77,5%(62), seguido

del grupo de 7-11 afios de experiencia con un 20%(16).
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Tabla 2
Descripcion univariada de las dimensiones diagnostico en los protocolos
de atencidbn en urgencias médicas en practicas odontologicas en

consultorios privados en la ciudad de Abancay-2022.

Dimension 1- Diagnostico n %
BUENO 42 52,5
REGULAR 38 47,5
Total 80 100,0

Fuente: elaboracion propia del investigador- matriz de datos.

Descripcién: En la tabla 2 se observa la descripcién univariada de la
dimensién diagndstico, siendo el conocimiento de tipo bueno es mas
prevalente con un 52,5%(42), seguido de un 47,5%(38) de poseer
conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencion en urgencias

meédicas y practicas odontoldgicas.

Tabla 3
Descripcién univariada de la dimensién primeros auxilios en los protocolos
de atenciébn en urgencias médicas en practicas odontologicas en

consultorios privados en la ciudad de Abancay-2022.

Dimensiéon 2- Primeros Auxilios n %
BUENO 61 76,3
REGULAR 19 23,8
Total 80 100,0
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Descripcion: En la tabla 3 se observa la descripcién univariada de la
dimensién primeros auxilios, siendo el conocimiento de tipo bueno es mas
prevalente con un 76,3%(61), seguido de un 23,8%(19) de poseer
conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencion en urgencias
meédicas y practicas odontoldgicas.

Tabla 4
Descripcion univariada de la dimensidon manejo farmacolégico en los
protocolos de atencién en urgencias médicas en practicas odontoldgicas

en consultorios privados en la ciudad de Abancay-2022.

Dimensién 3-Manejo Farmacoldgico n %
BUENO 51 63,8
REGULAR 29 36,3
Total 80 100,0

Descripcién: En la tabla 4 se observa la descripcién univariada de la
dimensién manejo farmacolégico, siendo el conocimiento de tipo bueno
es mas prevalente con un 63,8%(51), seguido de un 36,3%(29) de poseer
conocimiento de tipo regular en los protocolos de atencion en urgencias

meédicas y practicas odontoldgicas.
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Tabla b

Nivel de conocimiento acerca de diagndstico en los protocolos de atencién

en urgencias meédicas en practicas odontoldgicas en consultorios privados

en la ciudad de Abancay-2022, sexo.

Dimensioén - Diagnostico

Total
SEXO BUENO REGULAR Valor p*
n % n % n %
Masculino 22 27,5 20 25,00 42 52,5
Femenino 20 25,0 18 22,50 38 475 0,982
Total 42 52,5 38 47,50 80 100,0

Fuente: elaboracién propia de la matriz de recoleccidn de datos* Prueba estadistica Chi-

cuadrado,

Descripcidn: En la tabla 5 se puede observar que el 52,5%(42) presenta

un nivel de conocimiento bueno en diagnostico en los protocolos de

atencién urgencia médica, el grupo masculino fue mas prevalente con

27,5%(22) mientras que las mujeres obtuvieron un 25%(20); el 47,5%(38)

de los encuestados presentaron un conocimiento regular, y los varones

también presentaron prevalencia con un 25%(2) y solo el 22,5% (18) las

mujeres, Al evaluar el valor p = 0,982 no evidencia diferencia significativa

entre las variables.
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Tabla 6
Nivel de conocimiento acerca de diagndstico en protocolos de atencion en
urgencias médicas en practicas odontoldgicas en consultorios privados en

la ciudad de Abancay-2022, afios de experiencia.

Dimension - Diagnostico

Total
Afos de Experiencia BUENO REGULAR Valor p
n % n % n %
De 2-6 afios 35 43,75 26 32,5 61 76,25
De 7-11 afios 6 7,50 10 12,5 16 20
0,364
De 12-16 afios 2 2,5 1 1,25 3 2,5
Total 43 53,75 37 46,25 80 100,0

Fuente: elaboracion propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-

cuadrado.

Descripcién: En la tabla 6 se puede observar que el 53,75%(43) presenta
un nivel de conocimiento bueno en diagnostico en los protocolos de
atencion de urgencia médica, de este grupo los profesionales de 2-6 afios
fueron los que mas respondieron con un 44,75%(35), seguido del grupo
de 7-11 afios de experiencia con un 7,5%(6); mientras que el 46,25%(37)
presentaron un nivel de conocimiento regular donde el mismo patrén se
repite, los profesionales con menos experiencia reportaron un 32,5%(26),
Al evaluar el valor p = 0,364 no se evidencia diferencias significativas entre

las variables.
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Tabla 7
Nivel de conocimiento acerca de primeros auxilios en los protocolos de
atencién en urgencias médicas en practicas odontologicas en consultorios

privados en la ciudad de Abancay-2022, segun sexo.

Dimensién 2 - Primeros Auxilios

Total
SEXO BUENO REGULAR Valor p
n % n % n %
Masculino 32 40,0 10 12,5 42 52,50
Femenino  5g 36,3 9 11,3 38 47,50 0,99
Total 61 76,3 19 23,8 80 100,00

Fuente: elaboracién propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-
cuadrado,

Descripcidn: En la tabla 7 se puede observar que el 76,3%(61) presenta
un nivel de conocimiento bueno en primeros auxilios en los protocolos de
atencién de urgencia médica, el grupo masculino fue mas prevalente con
40%(32) mientras que las mujeres obtuvieron un 36,3%(29); el 23,8%(19)
de los encuestados presentaron un conocimiento regular, y en este rubro
los varones también presentaron prevalencia con un 12,5%(10) y solo el
11,3% (9) las mujeres, Al evaluar el valor p = 0,99 no se evidencia

diferencias significativas entre las variables.
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Tabla 8
Nivel de conocimiento acerca de primeros auxilios en los protocolos de
atencién en urgencias médicas en practicas odontologicas en consultorios

privados en la ciudad de Abancay-2022, segun afios de experiencia.

Dimensioén 2 - Primeros Auxilios

o Total
Afos de
Experiencia BUENO REGULAR Valor p
n % n % n %
De 2-6 afios 47 58,75 14 17,5 61 76,25
De 7-11 afios 13 16,25 3 3,75 16 20
0,609
De 12-16 afios 2 2,5 1 1,25 3 3,75
Total 62 77,5 18 22,5 80 100,0

Fuente: elaboracion propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-cuadrado,

Descripcién: En la tabla 8 se puede observar que el 77,5%(62)
presenta un nivel de conocimiento bueno en primeros auxilios en
los protocolos de atencidén de urgencia médica, de este grupo los
profesionales de 2-6 afios fueron los que mas respondieron con
un 58,75%(47), seguido del grupo de 7-11 afios de experiencia
con un 16,25%(13); mientras que el 22,5%(18) presentaron un
nivel de conocimiento regular donde el mismo patron se repite, los
profesionales con menos experiencia reportaron un 17,5%(14), Al
evaluar el valor p = 0,609 no se evidencia diferencias significativas

entre las variables.
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Tabla 9

Nivel de conocimiento en manejo farmacolégico en los protocolos de

atencién en urgencias médicas en practicas odontologicas en consultorios

privados en la ciudad de Abancay-2022, segun sexo.

Dimension 3 - Manejo Farmacolégico

Total
SEXO BUENO REGULAR Valor p
n % n % n %
Masculino 26 325 16 20,0 42 52,5
Femenino o5 31,8 13 16,3 38 47,5 0,718
Total 51 63,8 29 36,3 80 100,0

Fuente: elaboracion propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-cuadrado,

Descripcién: En la tabla 9 se puede observar que el 63,8%(51)
presenta nivel de conocimiento bueno de manejo farmacoldgico
en los protocolos de atencion de urgencia médica, el grupo
masculino fue méas prevalente con 32,5%(26) mientras que las
mujeres obtuvieron un 31,8%(25); el 36,3%(29) de los
encuestados presentaron un conocimiento regular, y en este rubro
los varones también presentaron prevalencia con un 20%(16) y
solo el 16,3% (13) las mujeres, Al evaluar el valor p = 0,718 no se

evidencia diferencias significativas entre las variables.
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Tabla 10
Nivel de conocimiento en manejo farmacolégico en los protocolos de
atencién en urgencias médicas en practicas odontologicas en consultorios

privados en la ciudad de Abancay-2022, segun afios de experiencia.

Dimension 3 - Manejo Farmacologico

= Total
RIS EE BUENO REGULAR Valor p
Experiencia
n % n % n %
De 2-6 afios 37 46,25 24 30 61 76,25
De 7-11 afios 11 13,75 5 6,25 16 20
0,461
Del2-16 afios 3 3,75 0 0,0 3 3,75
Total 51 63,75 29 36,25 80 100,0

Fuente: elaboracion propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-cuadrado.

Descripciéon: En la tabla 10 se puede observar que el 63,75%(51)
presenta nivel de conocimiento bueno en manejo farmacologico en los
protocolos de atencion de urgencia meédica, de este grupo los
profesionales de 2-6 afios fueron los que mas respondieron con un
46,25%(37), seguido del grupo de 7-11 afios de experiencia con un
13,75%(11); mientras que el 36,25%(29) presentaron un nivel de
conocimiento regular donde el mismo patrén se repite, los profesionales
con menos experiencia reportaron un 30%(24), Al evaluar el valor p =

0,461 no se evidencia diferencias significativas entre las variables.
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Tabla 11

Nivel de conocimiento sobre protocolos de atencidn en urgencias meédicas

de odontologia en consultas privadas en la ciudad de Abancay, 2022.

NIVEL DE CONOCIMIENTO

- Total
ANOS DE
EXPERIENCIA BUENO REGULAR Valor p
n % n % n %
Experiencia Entre 2-6 49 61.3 13 16,30 62 77.50
ARos
EXpe”e”ji'? Entre 7-11 13 163 3 3.80 16 20,00
Nnos
Experiencia Entre 12-16 0,591
P . 1 1,3 1 1,30 2 2,50
ANos
TOTAL 63 78.8 17 21,30 80 100,00
BUENO REGULAR Total Valor p
SEXO
n % n % n %
Masculino 32 40,0 10 12,50 42 52,50
0,378
Femenino 31 38,8 7 8,80 38 47,50
Total 63 78.8 17 21,30 80 100,00

Fuente: elaboracion propia de la matriz de recoleccion de datos* Prueba estadistica Chi-cuadrado.

Descripcién: En tabla 11, 78,8%(63) presenta un nivel de conocimiento

malo en protocolos de atencién de urgencia médica, de este grupo los

profesionales de 2-6 afios fueron los que mas respondieron con un

61,3%(49), seguido del grupo de 7-11 afios de experiencia con un

16,3%(13); mientras que el 21,30%(17) presentaron un nivel de

conocimiento regular donde el mismo patrén se repite, los profesionales

con menos experiencia reportaron un 16,30%(13), Al evaluar el valor p =

0,591 no se evidencia diferencias significativas entre las variables.

En relacion al sexo se observar que el 78,8%(63) presenta un nivel de

conocimiento malo en los protocolos de atencion de urgencia médica, el



grupo masculino fue mas prevalente con 40%(32) mientras que las
mujeres obtuvieron un 38,8%(31); el 21,3%(17) de los encuestados
presentaron un conocimiento regular, y en este rubro los varones también
presentaron prevalencia con un 12,5%(10) y solo el 8,80% (38) las
mujeres, Al evaluar el valor p = 0,378 no evidencia diferencia significativa

entre variables.

4.2 DISCUSION DE RESULTADOS

La presente investigacion se centrd en analizar el nivel de conocimiento sobre
los protocolos de atencién en urgencias médicas en la practica odontolégica en
consultorios privados en la ciudad de Abancay durante el afio 2022. A
continuacion, se resumen los hallazgos més relevantes y se proporciona la

evidencia que respalda las conclusiones obtenidas.

El objetivo central del estudio es establecer nivel de conocimiento acerca de
protocolos en atencién de urgencias médicas en practicas odontolégicas en
consultorios privados en Abancay, 2022, en base a resultados obtenidos, se
hall6 que se puede observar que el 78,8%(63) presenta un nivel de
conocimiento bueno en protocolos de atencién de urgencia médica, de este
grupo los profesionales de 2-6 afios fueron los que mas respondieron con un
61,3%(49), seguido del grupo de 7-11 afios de experiencia con un 16,3%(13);
mientras que el 21,30%(17) presentaron un nivel de conocimiento regular
donde el mismo patron se repite, los profesionales con menos experiencia
reportaron un 16,30%(13), Al evaluar el valor p = 0,591 no se evidencia
diferencias significativas entre las variables.

En relacion al sexo se observar que el 78,8%(63) presenta un nivel de

conocimiento bueno de los protocolos de atencion de urgencia médica, en
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grupo masculino fue mas prevalente con 40%(32) mientras que las mujeres
obtuvieron un 38,8%(31); el 21,3%(17) de los encuestados presentaron un
conocimiento regular, y en este rubro los varones también presentaron
prevalencia con un 12,5%(10) y solo el 8,80% (38) las mujeres. Al evaluar el
valor p = 0,378 no se evidencia diferencias significativas entre las variables.
En comparacion con estudios previos realizados en otras regiones o contextos
similares, se observaron similitudes en cuanto a la insuficiencia en el
conocimiento sobre los protocolos de atencién en urgencias médicas. Estos
resultados coinciden con investigaciones previas que han evidenciado la
necesidad de mejorar la capacitacion y formacion en este ambito en la practica
odontoldgica, Sin embargo, es importante destacar que los hallazgos
especificos de esta investigacion pueden variar en funcion del contexto y las
caracteristicas particulares de Abancay.

Los resultados evaluados en el 2021 en Cuba “Nivel de conocimientos en
urgencias médicas odontologicas Resultados: ElI conocimiento es regular con
50,6 % y 88,5 % de resultados obtenidos, Conclusiones: El nivel de
conocimientos sobre urgencias se calific6 como regular.

De la misma manera Miranda (11) en el 2021 en Guayaquil, llevo a cabo la tesis
titulada “Procedimiento a seguir en emergencias odontolégicas 2021 resultados
se establece que los pasos a seguir dependeran del tipo de emergencia, la
experiencia y el conocimiento del estomat6logo, Conclusion: La atencion de un
paciente en odontologia debe ser integral y completo, siendo el principal
problema el nivel de desconocimiento del tema, que finalmente termina

repercutiendo en el tratamiento y vida del paciente.
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Por otro lado Castelo (12) en el 2020 en Ecuador, llevé a cabo la tesis titulada
“Manejo de principales emergencias en odontologica” Resultados Se vio que
emergencias odontologicas mas son: sincope vasovagal, hipoglucemia, angina
de pecho, crisis convulsiva, shock anafilactico, crisis asmatica y obstruccion de
via aérea, Conclusiones son que el conocimiento de alumnos en préactica y
teoria odontologica es escaso en: asistencia de soporte vital basico,
reanimacion cardiopulmonar, administrar oxigeno y medicamentos por via
intravenosa en emergencia.

Sin embargo Cutimbo y Goyzueta (16) en el 2021 en Juliaca “Nivel de
conocimiento acerca de emergencias en practicas estomatoldgicas del cirujano
estomatodlogo, Juliaca- 2021”.El resultado indico que 63,3% de estomatdlogos
encuestados tenian un conocimiento malo, que segun el sexo fue 38,2 %;
segun grupo etario es malo con 40,8 %; segun tiempo practica profesional es
malo con 48,3 %; segun especializacion es malo con 55,8 %; segun frecuencia
de conocimientos con mas nivel de porcentaje en preguntas acerca de sincope
vasovagal, anafilaxia, definir R,C,P,; obstruccion vias aéreas altas, crisis
hipertensivas, Concluyendo que el cirujano dentista de Juliaca saben muy poco
0 no conocen el tema de emergencias odontolégica.

El analisis sobre nivel de conocimiento de protocolos de nivel de urgencias
determino lo siguiente que Cutimbo y Goyzueta (16) presento los hallazgos
donde evidencian un nivel malo mientras que Rojas et al, (10) determino un
nivel regular, y la presento determino un nivel bueno.

En cuanto a objetivos especificos, descripcion univariada de dimension

diagnéstico, siendo el conocimiento de tipo bueno es mas prevalente con un
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52,5%(42), seguido de un 47,5%(38) de poseer conocimiento de tipo regular en
los protocolos de atencidn en urgencias meédicas y practicas odontoldgicas.

Es por ello que Leal y Garcia (15) en el 2017 en Ecuador, llevaron a cabo la
tesis titulada proyecto de investigacion titulado “Conocimiento de alumnos de
odontologia acerca de diagnostico y tratamiento en emergencias medico-
odontoldgicas” Resulto que con la prueba X2 para relacionar “Diagndstico y
Manejo” de cualquier emergencia estudiada, se acepto HA; sin encontrar
evidencia para rechazo de H, por valores mayores de p > 0,05; habiendo
relacion estadistica de independencia entre variables, Se concluye,
recomendando la profundizacién en estudios tedrico-practicos en control de
emergencias médicas y odontolégicas en alumnos, Resultados del estudio
contraponen a los resultados por leal y Garcia (15), la dimensién primeros
auxilios, siendo el conocimiento de tipo bueno es mas prevalente con un
76,3%(61), seguido de un 23,8%(19) de poseer conocimiento de tipo regular en
los protocolos de atencidn en urgencias médicas y practicas odontoldgicas.
Casco y Jacquett (14) en el 2018 en Paraguay, llevaron a cabo la tesis titulada
“Nivel de conocimiento acerca de emergencias de estudiantes de V y VI afio de
Odontologia, Universidad Autbnoma Paraguay Pierre Fauchard Resultados y
conclusiones: conocimiento en alumnos fue malo con 56%, principalmente en
mujeres con 87,7%, de aproximadamente 23 afios con 35,6%, y el 17,8% de
estudiantes sabia sobre primeros auxilios, donde el 6,8% es teorico y 11,0%
tedrico-practico.

Por consiguiente Ocafa (17) en el 2021 en Piura “Nivel de conocimiento de
estomatodlogos sobre emergencias estomatoldgicas en consulta publica y

privada, Piura - 2021” Concluyendo en la deficiencia del cirujano dentista en el
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tema emergencias meédicas publicas y privadas, Piura — 2021, Resultados
fueron buenos 28,3%, y 60% deficiente, Los estudios Casco y Jacquett (14) y
Ocafia (17) encontraron un conocimiento deficiente mientas que la presente
investigacion mostro resultados con un buen nivel de conocimiento.
Dimension manejo farmacolégico, siendo el conocimiento de tipo bueno es mas
prevalente con un 63,8%(51), seguido de un 36,3%(29) de poseer conocimiento
de tipo regular en los protocolos de atencion en urgencias médicas y practicas
odontoldgicas.

Por consiguiente Marin (9) en el 2020 en Paraguay “Nivel de conocimiento en
urgencias meédicas al administrar anestésicos locales en alumnos y egresados
de odontologia de universidad nacional Caaguazu resultado que el tipo de
anestesia que se usO con mas frecuencia segun encuestas es primero,
Mepivacaina y Lidocaina con 66,67% Yy segundo, Articaina y Lidocaina con
32,78%, El conocimiento que contaban los encuestados fue en primer lugar fue
regular con 41,11%, malo con 30%, Llegando a concluir en que el conocimiento
es regular contrastando con resultados que hay nivel de conocimiento bueno.
La interpretacion de los resultados revela la necesidad de implementar
estrategias de educacion continua y capacitacion en los consultorios privados
odontoldégicos de Abancay, La falta de conocimiento en los protocolos de
atencién en urgencias médicas puede comprometer la seguridad y el bienestar
de los pacientes, asi como afectar la calidad de la atencion brindada. Es
esencial abordar esta brecha mediante programas de formacién que
promuevan el aprendizaje y la actualizacién constante de los profesionales de

la odontologia.
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Los hallazgos de este estudio tienen implicaciones significativas tanto a nivel
tedrico como practico, Contribuyen a la comprension de la situacion actual del
conocimiento sobre los protocolos de atencion en urgencias médicas en la
practica odontoldgica en consultorios privados en Abancay, Ademas, resaltan
la importancia de mejorar la formacion y capacitacion de los odont6logos en
este ambito para garantizar una atencion segura y de calidad.

Es importante reconocer las limitaciones de esta investigacion, Una limitacion
clave es el tamafio de la muestra, que podria no ser completamente
representativa de todos los consultorios privados en Abancay. Ademas, la
metodologia utilizada se basé en cuestionarios autoadministrados, lo que
podria haber introducido sesgos en las respuestas, Estas limitaciones deben

tenerse en cuenta al interpretar los resultados y generalizar las conclusiones.
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CONCLUSIONES
Conclusion general
En cuanto al nivel de conocimiento acerca de protocolos en atencion de urgencias
meédicas en practicas odontoldgicas en consultorios privados se demuestra que
presentan buen nivel de conocimiento.
Conclusion objetivo especifico 1
En cuanto al nivel de conocimiento acerca del diagndéstico en protocolos de atencion
en urgencias meédicas en practicas odontolégicas en consultorios privados se
demuestra que los profesionales presentaron un nivel de conocimiento bueno o
adecuado.
Conclusion objetivo especifico 2
En cuanto al nivel de conocimiento en primeros auxilios en protocolos de atencién
en urgencias meédicas en practicas odontolégicas en consultorios privados se
demuestra que los profesionales presentaron un bueno nivel.
Conclusion objetivo especifico 3
En cuanto al nivel de conocimiento en manejo farmacoldgico en protocolos de
atencion en urgencias médicas en practicas odontoldgicas en consultorios privados

demuestra que los profesionales presentan un buen nivel de conocimiento.
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RECOMENDACIONES

» Se sugiere a los profesionales implementar botiquin para atencion de
emergencias meédicas en su consultorio, para socorrer pacientes afectados
en menor tiempo posible y que se familiaricen con farmacos de emergencia.

» Basandose en resultados de trabajo se sugiere a los profesionales
odontdlogos llevar talleres tedrico-practico en manejo de emergencias
meédicas odontologicas, para concientizar a alumnos en importancia y
prepararlos para afrontar emergencia meédica, sean mas seguros del
tratamiento que imparten.

» Al ser la evaluacion la Unica forma de conocer si hay una mejora en la
ensefianza, se recomienda a profesionales e incluso estudiantes a puertas
de concluir la carrera, que hagan estudios sobre nivel de conocimiento en
atencion de emergencias médicas en odontologia, para conocer estado

actual de conocimiento y compararlo con resultados de este estudio.
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