UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE LOS ANDES
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Tesis

Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental en pacientes de 17 a 40 afios
en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnol6gica

de los Andes - Abancay, 2023

Asesor:

Mg. Soria Serrano Sonia Margot

Autores:

Moron Pefia Dania Yujin

Cahuana Villegas Manuel

Para optar el Titulo Profesional:

Cirujano Dentista

Abancay — Apurimac — Peru

2025



Acta de sustentacion

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA Acta N*: 017-2025

ACTA DE SUSTENTACION DE TITULO PROFESIONAL

En la ciudad de Abancay, a los 17 dias del mes de febrero del 2025, siendo las 11:30 horas, se
reunieron los integrantes del Jurado designado por RESOLUCION DIRECTORAL N*026-2025-
UTEA-FCS-E.P-EST.,PE de |a Escuela Profesional de ESTOMATOLOGIA, Facultad de Clenclas de la

Salud:
Presidente : | Mag. (}mghq Salcedo Arturo
Dictaminante : | Mag. Portal Mallma Cynthia Fiorella
Replicante  : | Mag. Bazan Abarca Sharon Yanina

Para evaluar la sustentacion, en la modalidad de:

X Tesis [J Trabajo de suficiencia profesional

Titulada:

“NIVEL DE ANSIEDAD PREVIO A LA CIRUGIA DENTAL EN PASCIENTES DE 17 A 40
AROS EN EL LABORATORIO ESTOMATOLOGICO CLINIC DE LA UNIVERSIDAD
TECNOLOGICA DE LOS ANDES - ABANCAY 2023

Desarrollado por el {los) Bachiller (es):
BR.: Moron Pefia Dania Yujin
8R.-Cah Villegas Manuel

Para optar el Tituld Profesional de:
CIRUJANO DENTISTA

Concluido el acto, el Jurado dictaming que el (fa) {los) mencionado(a) (s} bachiller (es) fue (ron)

APROBADO (S):
Por: Mayoria

[Unammidac o Mayoria) (*)

Emitiéndose el calificativo final de:

Bachiller japetidos y Nombres) Calificacién (» ;>
Br.: Moron Pefa Dania Yujin Aprobado
Br.: Cahuana Villegas Manuel | Aprobado

Siendo las 12:55 horas concluy6 la sesidn, firmando los integrantes del Jurado.

PRESIDENTE : Mag. Camacho Salcedo Arturo
{Or. Mg.). (Apsilidos v Nombres)

DICTAMINANTE: Mag. Portal Mallma Cynthia F,
{00 Mg ) (Apellidos y Nombres)

-
REPLICANTE  : Bazan Abarca Sharon Y. Vyé‘
{Or. Mg.). (Apellisas y Nembres) |Firenia)
Desaprobado: 0-10; Aprodade: 11-
mhem Dos ﬂwe’f:ﬂd jurado apnnoonacesapnzow d: Todos los integr ded juraco aprusban o
desy n, e AT

5"5’1 601.1 prebado, 11 4 135: Aprotnds, 16 & 18; Aprabado Notable, 19 y 20; Aprobado con Distmedn, At 18 RGGAT



Reporte de similitud

Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental en pacientes de 17
a 40 afos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la
Universidad Tecnoldgica de los Andes - Abancay, 2023

INFORME DE ORIGINALIDAD

19, 19, 2«

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES

10%

TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

.

Submitted to Universidad Tecnologica de los

Andes

Trabajo del estudiante

7%

]

hdl.handle.net

Fuente de Internet

3%

=]

repositorio.untrm.edu.pe

Fuente de Internet

2%

repositorio.utea.edu.pe /
Fuente de Internet %
5 repositorio.uss.edu.pe 4
Fuente de Internet %
n repositorio.uwiener.edu.pe 4
Fuente de Internet %
dspace.ucacue.edu.ec 1
/ . : %
uente de Internet
E pesquisa.bvsalud.org /
Fuente de Internet %
n repositorio.unsaac.edu.pe 4
Fuente de Internet %
repositorio.upsjb.edu.pe 1
Fuente de Internet < %




Metadatos

Datos del Autor

Apellidos y nombres

Moron Pefia Dania Yujin

Cahuana Villegas Manuel

Tipo de Documento de Identidad DNI
70384101
Ndmero de Documento de Identidad
74684771

URL ORCID

Datos del Asesor

Apellidos y nombres

Mg. Soria Serrano Sonia Margot

Tipo de Documento de Identidad

DNI

NUmero de Documento de Identidad

47538588

URL ORCID http://orcid.org/0000-0002-1467-9742
Datos de la investigacion
Facultad Ciencias de la Salud

Escuela Profesional

Estomatologia

Linea de Investigacion

Salud publica estomatoldgica

Rango de afios en que se realizo la
investigacion

2023 - 2025

Fuente de financiamiento

Autofinanciado

Porcentaje de similitud

19%

URL de OCDE

https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.14




Dedicatoria

A Dios por ser mi fortaleza y apoyo. A mi
madre, por creer siempre en mi, tenerme
paciencia y darme todo su amor para guiarme
en este camino; no hay palabras para describir
todo lo que hiciste por mi, estaré eternamente

agradecida, quédate siempre. Te amo mama.

Dania Yujin Moron Pefa.

Dedico esta tesis a mi madre, pues sin el apoyo
de ella y la motivacion, no lo hubiera logrado,
siempre con su bendicion para que siga por un
buen camino, en toda mi vida me apoyé para
tomar buenas decisiones. Gracias por la

paciencia y amor, te amo mama.

Manuel Cahuana Villegas



Agradecimientos

A la Universidad Tecnoldgica de los Andes, por

ser cuna de todo nuestro aprendizaje.

Al director, plana docente y personal
administrativo de pregrado de la Universidad

Tecnologica de los Andes.

A mi asesor de tesis, Mg. CD. Sonia Margot

Soria Serrano por su gran apoyo.

A mis jurados, por enriquecer el trabajo con

sus aportes.

vi



Resumen

La ansiedad preoperatoria es un fenébmeno ampliamente reconocido que puede afectar
significativamente la experiencia del paciente y el resultado de los procedimientos dentales.
Objetivo: Se determiné el grado de ansiedad que experimentaban los pacientes de entre
17 y 40 afos antes de someterse a una intervencion odontoldgica, asi como existio
variaciones notables en los niveles de ansiedad segun el tipo de cirugia (complicada o
sencilla), la edad, el sexo y el nivel de estudios. Método: Se utilizé un disefio descriptivo y
transversal - cuantitativo. En la muestra habia 50 pacientes, quienes completaron una
encuesta basada en la Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS). Se obtuvo
que el grado de ansiedad y el tipo de tratamiento (complicado o sencillo) no se
correlacionaron significativamente, segun el analisis de los datos mediante la prueba de
Chi-cuadrado de Pearson (p=0,000>0,05). En cuanto a la distribucién por edad, el 16% de
la muestra tenia 20 afos, el 10% tenia 27 afios, y el 2% restante se distribuia en edades
de 17, 21, 24, 25, 32, 35, 38 y 39 afios. Resultados: Las mujeres mostraron una mayor
prevalencia de ansiedad de moderada a alta (62%) que los hombres (38%). Un total de 31
pacientes (62%), que tenian estudios superiores, declararon experimentar ansiedad leve
con mas frecuencia que los que so6lo tenian estudios secundarios. Dos pacientes con alta
ansiedad (4%) tenian educacion superior. Conclusiones: Resultdé que los niveles de

ansiedad de los pacientes antes de la intervencién odontoldgica solian ser bajos.

Palabras clave: Ansiedad, Cirugia, Educacién, Sexo.
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Abstract

Preoperative anxiety is a widely recognized phenomenon that can significantly impact the
patient’'s experience and the outcome of dental procedures. Objective: The degree of
anxiety experienced by patients aged 17 to 40 years before undergoing a dental intervention
was determined, as well as notable variations in anxiety levels depending on the type of
surgery (complicated or simple), age, gender, and educational level. Method: A descriptive,
cross-sectional, and quantitative design was used. The sample included 50 patients who
completed a survey based on the Modified Corah Dental Anxiety Scale (MDAS). It was
found that the degree of anxiety and the type of treatment (complicated or simple) were not
significantly correlated, according to data analysis using Pearson's Chi-square test
(p=0.000>0.05). Regarding age distribution, 16% of the sample was 20 years old, 10% was
27 years old, and the remaining 2% were distributed across the ages of 17, 21, 24, 25, 32,
35, 38, and 39 years. Results: Women showed a higher prevalence of moderate to high
anxiety (62%) compared to men (38%). A total of 31 patients (62%), who had higher
education, reported experiencing mild anxiety more frequently than those with only
secondary education. Two patients with high anxiety (4%) had higher education.
Conclusions: It was found that patients' anxiety levels before dental intervention tended to

be low.

Keywords: Anxiety, Surgery, Education, Gender.

viii



Indice

POMTATA . ... i
ACER A8 SUSTENTACION. ....ceiiiiiiiiiiiite ittt ettt e e e e e e e et e e e e e e b b e e e e e e e aaaans ii
Reporte de SIMINTUA ... iii
MBEAAALOS ... v
[DICTo [ oF= (o] 4 F- LT E PP P PPPPPPPPP v
AGIAAECIHTHEINTO ...ttt Vi
RESUMIEBIN ...ttt e e e e et e et e e e e e e s e e e e e e e e e e Vii
AADSTTACT ...t viii
TNICE ...ttt ettt ettt re e iX
INICE @ TADIAS........cvecviviieieieee ettt sttt ettt neaaeere e Xi
INAICE A TIGUIAS .....eeeeeeeeeeeee ettt ettt te et e e e aeeaens Xii
INICE B ANEXOS......c.ecviiviiiieeiete ettt ettt ettt et ettt seneabeanas Xiii
l. ] Ao To [V Yot o1 1o ] D PP ETT TP 14

Il. Planteamiento del problema........ccccoooeeeiii i, 16
2.1. Descripcion y formulacion del problema............ccceeeieieiiiiiiiii e, 16

2.2, ODJELIVOS. ...ttt 18
2.2.1.0DJetiVO gENETAI .....cceeiiieecee e 18

2.2.2.0bjetivo €SPECIfICOS ......uuiiiiiiiieeiiiiiiieeeee e 19

2.3. Justificacion € IMPOITANCIA ..........uuuuueureeueenieeeieeeeeeeineraeaeeeeeeaneenreneeneerennnnnnnnnnnnnes 19

2.4, HIPOLESIS ...ttt e et e e e e e e e e e e e aeees 21

2.5, VariabIESs......coeieee e 21



3.1

3.2.

3.3.

V.

4.1.

4.2.

4.3.

4.4,

4.5,

4.6.

4.7.

V.

V1.

VIl

VIII.

Y F= T oo T <To ] AT eLo NTTET TR 23

ANTECEARINTES ...ttt e e e aeeas 23
BASES TEONCAS ....eeeeiiiieiiiiiiie ettt 28
DefiniciOn de tErMINOS .........uiiiiiiieeii e 34
Y = o T [0 Lo To | - LR 36
TipO Y Nivel de INVESHIGACION ........uviiiiieiiiiiiiiiii e 36
AmDbito tempPOoral Y @SPACIAN ..........c.coveieeieieee et 36
o] o] F= (o (o] o IRV ¢ T 113 = OSSP 36
INSETUMIENEOS ..ttt e e e e e e e e e e e e e e e e e nnnen s 37
ProCeaiMIENTOS .....eeiiiiiiiii e 38
ANANISIS E UALOS. ... e e e 39
CONSIAEIACIONES ELICAS .......cuevieeeieee e e e ettt e e e e e e e e e e e 39
ResultadOS ¥ diSCUCIONES ......ccooeieeeeeeeeeeee e 40
CONCIUSIONES ..o 50
RECOMENUACIONES ... 52
RETEIENCIAS ..o 53
AANEXOS ettt e et e e e e ennne 60



indice de tablas

Tabla 1: Signos de la Ansiedad...........c.oooiiiii i 28
Tabla 2: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental seguin edad. ...............ccovvvveeeneennnn. 40
Tabla 3: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental Segun SeXO0.............ccccvvrrereeeeennnnns 40
Tabla 4: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental segun grado de instruccion. .......... 41
Tabla 5: Valoracion del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segun edad........... 42
Tabla 6: Valoracion del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segun sexo. .......... 43

Tabla 7: Valoracion del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segun grado de

1918 ele3 (0] o TR UTT TR TR 43

Tabla 8: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental simple en pacientes de 17 a 40

xi



ind

Grafico N° 1: Sintomas de la Ansiedad

Grafico N° 2: Manejo de la Ansiedad ...

ice de figuras

xii



indice de anexos

Anexo 1: Matriz de consistencia de la investigacion .............ccccccvieeiii e, 61
Anexo 2: Ficha de recolecCion de datos.............coiiiiiiiiiiiiiiiiiee e 65
Anexo 3: Consentimiento INFOrMAdO ............uuiiiiiiiiiii e 67
ANEXO 4l FOOS. ..o eeeiiitis ettt e et e e e e e e e e e et e n e e e e e eernne 68

Xiii



14

Introduccion

La ansiedad previa a la cirugia dental es un fendbmeno comun que puede influir
negativamente en la experiencia del paciente y en la eficacia del tratamiento. Es
caracterizado por un estado emocional de preocupacion o temor antes de un procedimiento
quirdrgico dental. La ansiedad puede manifestarse de distintas formas y niveles de
intensidad, esto puede afectar la cooperacion del paciente y, en ocasiones, el resultado
clinico. Esto se evidencia especialmente en pacientes jévenes adultos, quienes tienden a

enfrentar factores estresantes particulares en comparacioén con otros grupos etarios.

Siendo caracteristico en este grupo, la ansiedad preoperatoria puede deberse a multiples
factores, como el miedo al dolor, la incertidumbre sobre el procedimiento, experiencias
dentales negativas previas y la falta de informacién clara. Estas condiciones pueden
aumentar considerablemente los niveles de ansiedad, dificultando tanto el procedimiento
quirargico como la recuperacion. Por ello, es fundamental que los odont6logos comprendan
los desencadenantes de la ansiedad para abordarla de manera eficaz y garantizar una

mejor experiencia para el paciente.

La Universidad Tecnoldgica de los Andes, especificamente en el Laboratorio Clinico
Estomatoldgico de Abancay, se ha desarrollado una investigacion orientada a analizar los
factores que generan ansiedad en pacientes jovenes antes de someterse a una cirugia
dental. Este laboratorio, como centro de aprendizaje pre-profesional, permite a los
estudiantes y profesionales en formacién observar como la ansiedad influye en el
comportamiento de los pacientes y coOmo esta puede ser mitigada a través de estrategias
especificas. La observacion directa de estos casos contribuye a mejorar las intervenciones

futuras en el ambito clinico.
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Uno de los aspectos clave de este estudio es la identificacion de los principales
desencadenantes de la ansiedad. Entre ellos, el miedo al dolor ocupa un lugar destacado,
ya que muchos pacientes asocian las intervenciones dentales con experiencias dolorosas.
Asimismo, la falta de control durante el procedimiento y la incertidumbre respecto a los
resultados también contribuyen a generar estrés. Es fundamental que los profesionales

dentales comprendan estos factores y desarrollen estrategias para mitigarlos.

A partir de los resultados obtenidos en esta investigacion, se propone la implementacion
de diversas estrategias para manejar la ansiedad preoperatoria. Entre estas, destacan las
técnicas de manejo de conducta, como la relajacién guiada, que pueden ayudar a los
pacientes a reducir su nivel de estrés antes del procedimiento. También es importante
mejorar la comunicacion entre el odontdlogo y el paciente. Brindar informacion clara y
detallada sobre el procedimiento quirtrgico puede reducir la incertidumbre y el miedo a lo

desconacido, lo que disminuye considerablemente la ansiedad.

Ademas, se recomienda implementar herramientas educativas para que los pacientes
comprendan mejor lo que va a ocurrir durante la cirugia. La educacién y la transparencia
en la informacion ayudan a que el paciente se sienta mas seguro y con mayor control de la

situacion, lo que contribuye a un mejor manejo emocional.

En conclusion, la investigacion llevada a cabo en la Universidad Tecnoldgica de los Andes
busca mejorar la atencién dental mediante el andlisis de los factores que generan ansiedad
en los pacientes y la propuesta de estrategias especificas para su manejo. Estas medidas
no solo mejoraran la experiencia quirargica, sino que también contribuirdn a la obtencion
de mejores resultados clinicos, garantizando asi una atencion mas eficiente y enfocada en

el bienestar integral del paciente.
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Il. Planteamiento del problema

2.1. Descripcion y formulacién del problema
Ansiedad tiene su origen en la palabra latina ansietas, cuyo significado esta
relacionado con el estado de &nimo, inquietud y zozobra frente a diversas situaciones
1.2 es una reaccion psicoldgica que cada persona siente de forma diferente y que se
espera como respuesta a retos imaginarios o reales.?; se diferencia del miedo porque
en esta Ultima situaciéon se previene el tratamiento a toda costa “. La labor del
odontdlogo como profesional de la salud bucal es llevar a cabo tratamientos dentales,
evitando experiencias estresantes tanto para los pacientes como para los dentistas;
la cirugia dental, la preparacién de cavidades y la endodoncia son los procedimientos
gue provocan mas ansiedad °. Durante estas intervenciones, los pacientes pueden
experimentar sintomas como ira, sudoracion, respiracion agitada. Ademas, en su
mayoria no utilizan instrumentos para medir los niveles de ansiedad de los pacientes
antes del tratamiento. En Pakistan realizaron un estudio similar pacientes pediatricos,
entre las edades de 6 y 12 afios, que visitaron hospitales dentales privados y publicos;
las puntuaciones mas altas se hallaron en el hospital dental privado para
"atragantamiento” (3,25 + 1,21), "ruido del taladro del dentista" (3,24 £ 1,04) y "que
alguien le ponga instrumentos en la boca" ( 3,19 + 1,06), mientras que, para un
hospital dental publico, la puntuacion mas alta se registré en "atragantamientos" (3,17
+ 1,69), "inyecciones" (3,07 * 1,72) y "personas con uniforme blanco" (1,90 *
1,21). Hallandose valores mas altos en el hospital privado que en el publico °. Se
determiné que el estrés por tratamiento odontoldgico era bajo en el 86,1% de los
pacientes de cirugia dental y en el 79,2% de los de cirugia oral en un estudio realizado

en Lima.
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Escala de ansiedad dental de Corah modificado (EADM), que servira de referencia
para futuras investigaciones en esta area, con el objetivo de realizar tratamientos mas
eficaces y menos traumaticos, nos permitié6 evaluar los niveles de ansiedad de los

pacientes antes de la cirugia oral.

Esta problematica puede entorpecer el manejo y tratamiento del paciente durante la

atencion dental, especialmente en procedimientos como la cirugia dental &

En un trabajo de investigacion se hall6 que la ansiedad previa a una cirugia bucal
en pacientes es mayor en aquellos mayores de 55 afios. Sin embargo, un estudio
diferente descubrié que cada paciente tiene niveles de ansiedad distintos y que hay
una serie de variables que influyen en la ansiedad dental antes de una intervencion

quirurgica &°.

Ademas, los obstaculos mas tipicos a los que se enfrentan los estomatdlogos es la
ansiedad dental, que puede afectar al tiempo en el sillon y al tratamiento, con la

consiguiente pérdida de tiempo y dinero en la atencién®.

Eludir la atenciéon odontoldgica relacionada con la ansiedad dental puede tener
efectos perjudiciales tanto para la salud bucodental del paciente como para el
funcionamiento de la clinica dental. La ansiedad dental también puede dificultar el
acceso al tratamiento bucodental. Por ello, es importante identificar a los pacientes
que padecen ansiedad dental y establecer los procedimientos adecuados para

mitigarla®®.

2.1.1. Problema General
¢ Cudl es el nivel de ansiedad previo a la cirugia dental en pacientes de 17 a 40
afos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnolégica

de los Andes — Abancay, 20237


http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S0213-12852014000100005&script=sci_arttext
http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S0213-12852014000100005&script=sci_arttext
http://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S1692-72732018000300463&script=sci_arttext
http://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S1692-72732018000300463&script=sci_arttext
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2.1.2. Problemas Especificos

1.

¢ Cual es el nivel de ansiedad segun edad previo a la cirugia dental en
pacientes de 17 a 40 afnos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la

Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 20237

. ¢Cual es el nivel de ansiedad segun sexo previo a la cirugia dental en

pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatologico Clinico de la

Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 20237

. ¢Cual es el nivel de ansiedad segun grado de instruccion previo a la cirugia

dental en pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatolégico

Clinico de la Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 20237

. ¢Cual es el nivel de ansiedad frente a una cirugia simple previo a la cirugia

dental en pacientes de 17 a 40 afios en el Laboratorio Estomatologico

Clinico de la Universidad Tecnoldgica de los Andes — Abancay, 20237

. ¢ Cual es el nivel de ansiedad frente a una cirugia compleja previo a la cirugia

dental en pacientes de 17 a 40 afios en el Laboratorio Estomatologico

Clinico de la Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 20237

Objetivos

2.2.1. Objetivo general

Identificar el nivel de ansiedad previo a la cirugia dental en pacientes de 17 a

40 afios en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnoldgica

de los Andes - Abancay, 2023.
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2.2.2. Objetivos especificos

1. ldentificar el nivel de ansiedad segun edad previo a la cirugia dental en
pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la
Universidad Tecnologica de los Andes — Abancay, 2023.

2. ldentificar el nivel de ansiedad segun sexo previo a la cirugia dental en
pacientes de 17 a 40 anos en el Laboratorio Estomatoldgico Clinico de la
Universidad Tecnoldgica de los Andes — Abancay, 2023.

3. ldentificar el nivel de ansiedad segun grado de instruccion previo a la cirugia
dental en pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatolégico
Clinico de la Universidad Tecnoldgica de los Andes — Abancay, 2023.

4. Identificar el nivel de ansiedad frente a una cirugia simple previo a la cirugia
dental en pacientes de 17 a 40 anos en el Laboratorio Estomatoldgico
Clinico de la Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023.

5. Identificar el nivel de ansiedad frente a una cirugia compleja previo a la
cirugia dental en pacientes de 17 a 40 afios en el Laboratorio Estomatologico

Clinico de la Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023.

Justificacién e importancia

Conveniencia

Porque evalud los niveles de ansiedad de los pacientes antes de la cirugia dental
y permitié a los alumnos tomar medidas para reducir la ansiedad y mejoré la
atencion del paciente. Asi mismo, se redujo las complicaciones, mejorando la
satisfaccion del paciente, que fomentaron una relacién positiva entre el paciente
y el profesional de la salud dental.

Relevancia Social
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El estudiante de odontologia debe conocer el manejo psicoldgico para tratar
pacientes con ansiedad ya que en el ejercicio profesional se vera involucrado en
situaciones similares y sera capaz de sobrellevar dichos problemas con mejor
profesionalismo y experiencia. También implementar programas educativos para
los pacientes ya que ayudaria a reducir la ansiedad y esta llevaria a una mayor

asistencia a consultas y tratamientos.

Implicancia practica

En odontologia, medir el nivel de ansiedad de un paciente antes de una
intervencion odontoldgica tiene importantes implicaciones practicas, ya que
mejora la atencién, aumenta el cumplimiento del tratamiento y fomenta una mejor
salud bucodental para el paciente.

Valor teorico

Facilita la identificacion de los pacientes con ansiedad, promueve la
investigacion y hace avanzar nuestros conocimientos sobre la ansiedad dental.

Utilidad metodoldgica

En el campo de la odontologia, determinar el nivel de ansiedad de un paciente
antes de una intervencion quirdrgica dental tiene una importancia metodolégica
considerable, ya que permite evaluar la ansiedad dental, facilita la comparacion
de resultados y aumenta la validez de la investigacion. Los métodos utilizados
para la recopilacion y el analisis de datos pueden servir de modelo para otros
estudios. ElI examen de las variables podria servir como ilustracion de cémo

enfocar las cuestiones de salud desde diversos angulos.
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Hipétesis

2.4.1. Hipdtesis general

El nivel de ansiedad previo a la cirugia dental en pacientes de 17 a 40 afios en

el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnoldgica de los

Andes — Abancay, 2023 es elevada.

2.4.2. Hipotesis especificas

1.

El nivel de ansiedad segun edad previo a la cirugia dental en pacientes de
17 a 40 anos en el Laboratorio Estomatologico Clinico de la Universidad

Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023 es elevada.

. El nivel de ansiedad segun sexo previo a la cirugia dental en pacientes de

17 a 40 anos en el Laboratorio Estomatologico Clinico de la Universidad

Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023 es elevada.

. El nivel de ansiedad segun grado de instruccién previo a la cirugia dental en

pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatologico Clinico de la

Universidad Tecnoldgica de los Andes — Abancay, 2023 es elevada.

. El nivel de ansiedad frente a una cirugia simple previo a la cirugia dental en

pacientes de 17 a 40 afos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la

Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023 es elevada.

. El nivel de ansiedad frente a una cirugia compleja previo a la cirugia dental

en pacientes de 17 a 40 afios en el Laboratorio Estomatolégico Clinico de la

Universidad Tecnolégica de los Andes — Abancay, 2023 es elevada.

Variables

Variables dependientes:

Nivel de ansiedad: Reaccidn emocional ante situaciones que percibe como

amenazantes o peligrosas, aunque en realidad no lo sean.
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Operacionalizacion de variables

Variables. Definicion Dimensiones. Definicion Instrumento. Tipo. Escalade Valor
conceptual. Operacional. medicion.
Nivel de | Reaccién emocional | Nivel de ansiedad | Intensidad o grado de manifestacion de | Formulario de | Cuantitativa Ordinal Las puntuaciones se mediran
ansiedad ante situaciones que | del paciente. los sintomas de ansiedad que presenta | recogida de datos; como:
percibe como una persona en un momento | escala de la 1.- Menos de 9 puntos = Leve
amenazantes 0 determinado. ansiedad dental de o nula.
peligrosas, aunque en Corah modificada 2.- De 9-12 puntos= ansiedad
realidad no lo sean “. (MDAS). baja.
3.- Entre 13-14 puntos=
ansiedad moderada.
4.- Entre 15 a mas= ansiedad
elevada o fobia.
Edad Tiempo que ha vivido una persona. Ficha de | Cualitativa Razoén - 17 — 40 afios de edad.
recoleccion de
Sexo Rasgos fisicos. Nominal *Masculino
datos. )
*Femenino
Grado de Mayor grado de estudio. Ordinal *Primaria
instruccion *Secundaria
*Superior
*Sin instruccion
Cirujgia simple Procedimiento  quirGrgico que no Ordinal Ninguna
implica una gran complejidad y que se Leve
realiza con técnicas quirlrgicas varias
basicas
Cirugia compuesta | Procedimientos quirdrgicos que Ordinal Ninguna
requieren un alto grado de Leve
especializacion profesional y de una Varias

dotacién tecnoldgica avanzada
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1. Marco tedrico

Antecedentes

3.1.1. A nivel internacional

Vasquez K. (México - 2022) 1. Objetivo determinar el grado de ansiedad
que experimentaron todos los pacientes al asistir a la consulta. La
metodologia fue descriptiva, observacional, transversal, cuya muestra
estuvo conformada por setenta pacientes. Se administro la encuesta de la
Escala Breve de Ansiedad Dental (SDAI). Entre los resultados hubo
diferencias en el rango de edad de los pacientes, ya que el adulto joven
presentd un 12,5%, el adulto medio un 4,35% Yy el adulto mayor un 0%. El
nivel de ansiedad no se correlaciond significativamente con el sexo, ya que
el grupo femenino mostrd un nivel sin ansiedad en el 45% y el masculino
en el 44,29%. Concluyendo que existia una correlacion entre la ansiedad
y la edad y que no todas las personas que acudian a la consulta del

dentista tenian ansiedad.

Mena P, Vaca G.; et al (Ecuador - 2020) *2. El objetivo es evaluar los
niveles de ansiedad durante diversos procedimientos odontolégicos. De
metodologia descriptiva, transversal y de enfoque cuantitativo, cuya
muestra fue de 248 pacientes adultos que se sometieron al “Test de Corah
Modificado”. Segun sus resultados, las mujeres experimentaron un 68%
mas de ansiedad que los hombres, frente al 39% en la exodoncia y el 36%
en las restauraciones. Se concluyé que, durante la cita con el dentista y
el tratamiento, todos los pacientes sintieron algun nivel de ansiedad antes

de la cirugia de exodoncia.

Alvarado L. (Ecuador — 2020) 3. El objetivo del presente estudio,

«Estudio de la ansiedad y el miedo previos a una exodoncia dental en
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pacientes que acuden a la Unidad de Atencién Odontolégica de
UNIANDES», fue evaluar el grado de preocupacion y miedo que tenian los
pacientes antes del procedimiento de cirugia dental. La metodologia un
estudio mixto y descriptivo con una muestra poblacional de 70 pacientes.
Los resultados mostraron que la ansiedad moderada afectaba al 38,6%
de las personas., 22,9% tenian una ansiedad elevada y 18,6% tenian una
ansiedad severa. Se concluy6 que los dentistas deberian utilizar métodos
mejorados como la musicoterapia, las técnicas de relajacion y los

protocolos de atencién para el control de la ansiedad.

Galeano R. (Paraguay — 2019) 4. En presente estudio el objetivo era
determinar “el grado de ansiedad y los sintomas de los pacientes
relacionados con el tratamiento dental”. Se utilizé una metodologia con un
muestreo no probabilistico de instancias consecutivas, observacional,
descriptiva y transversal, que arrojé un tamafio muestral de 279 pacientes.
En donde resultado que el mayor porcentaje fué ansiedad leve fue del
69,77% en el sexo masculino y del 62,3% en el femenino. En cuanto a la
ansiedad dental por edad, los tres grupos de edad con mayores niveles de
ansiedad leve o nula fueron los de 18 a 25 afios (66,34%), 26 a 38 (63%)
y 39 afios 0 mas (64,86%). Asi pues, se determin6 que no habia sintomas
y que la mayoria de los pacientes experimentaban una ansiedad minima o

inexistente.

Arends F. (Ecuador — 2019) *°. El objetivo de este estudio fue determinar
de los niveles de ansiedad antes de la cirugia oral en adultos en el centro
de atencion odontoldgica. Se encuesté a una muestra de 31 pacientes
utilizando la escala de ansiedad de Corah modificada. La metodologia fue

descriptiva observacional y prospectiva con corte transversal. Como
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resultado el género masculino presentaba un rango de ansiedad mas
bajo, del 14%, mientras que el femenino tenia un rango mas alto, del 20%,
y los elevados en los pacientes de entre 18 y 30 afios. Se concluyg; las
mujeres tienen niveles moderados de ansiedad, mientras que los géneros
masculinos tenian niveles leves. Se observo también que un profesional

tendria mas ansiedad.

3.1.2. A nivel nacional
Contreras L. (Lima - 2022) 5. Cuyo objetivo fue ver si tenia algo que ver
los niveles de ansiedad y tratamiento odontol6gico en paciente adultos. El
enfoque metodoldgico fue descriptiva observacional cualitativa. Como
muestra se tomé 154 pacientes de los cuales, dichos resultados de 100
de las muestras las mujeres (62,5%) y 54, hombres (37,5%) y el nivel de
ansiedad mas comun fue leve (45,6%). Segun el sexo, las mujeres tenian
una mas probabilidad de experimentar ansiedad leve (25,62%). De
acuerdo con el tratamiento dental para Operatoria y Ortodoncia, la
ansiedad era leve (13,13%), mientras que el tratamiento de cirugia tenia
un nivel de ansiedad severo (6,25). Donde se concluyé que el nivel de
ansiedad mas comun fue leve y no hubo diferencias significativas segun el
sexo. Sin embargo, se encontré una correlacion entre el nivel de ansiedad

del paciente y el tratamiento que recibe.

Hinostroza S. (Cerro de Pasco — 2022) . Cuyo objetivo fue dar a
conocer la ansiedad del paciente durante la extraccién del diente. La
metodologia fue descriptiva, observacional, correlacional y transversal,
donde la muestra fue 85 pacientes. Se utilizarén fichas y Test de escala de
ansiedad dental de Corah modificado (MDAS), en el cual los resultados

fueron: el 42,35% de los encuestados oscilaban entre 34 a 49 afios. Segun
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el nivel de ansiedad, el 32,94% tenian una ansiedad moderada, el 27,06%
una ansiedad elevada, el 24,71% una ansiedad severa y el 15,29% una
ansiedad leve o nula. Por lo tanto, se concluy6 que la poblacién con mas
porcentaje era femenina. El grupo con mas tasa de incidencia fué el de 34
a 49 afnos, la pieza dental con mas tratamiento fué la molar. La anestesia

fue el factor de mayor ansiedad.

Huayra C, Oviedo A (Piura - 2021) 8. El trabajo investigado tuvo como
objetivo determinar el nivel de ansiedad dental preoperatoria en pacientes
de un centro odontoldgico. EI método fue no experimental, descriptivo y de
muestra estuvo compuesta por 116 pacientes de 18 afios y mas.
Resultados: 48,3% de los pacientes no tenian ansiedad, 31% leve, el
12,1% moderada y el 8,6% tenian extrema. Tanto el 21,6% de los hombres
como el 26,7% de las mujeres no tenian ansiedad. Como conclusion se
encontré que la mayoria de los pacientes no tenian ansiedad dental pre

quirdrgico.

Chicana D. (Chachapoyas — 2020) °. Cuyo objetivo fue determinar el
nivel de ansiedad dental previo a una cirugia bucal en pacientes del
Hospital Virgen de Fatima, Chachapoyas — 2020. Se emple6 el método de
enfoque cuantitativo, descriptivo, observacional, prospectivo transversa,
cuya muestra consistio en 83 pacientes. Segun los resultados, el 28,92%
de la poblacién no presentaron ansiedad dental, el 39,76% baja, el 14,86%
tenian moderada y el 14,45% tenian alta. En el género masculino 40 % no
tenian ansiedad dental; el 35% baja; el 10%, moderada y el 15%, tenian
alta. En el género femenino 25,4% no tenian ansiedad dental, el 41,27%
tenian baja; el 19,05% tenian moderada y el 14,28 %, tenian alta. Se llego

a la conclusion que la mayoria de pacientes experimentd ansiedad dental
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en diferentes niveles. Los pacientes femeninos no tenian ansiedad antes
de una cirugia bucal, mientras que los pacientes masculinos tenian baja

ansiedad dental.

Céaceres W, Hermoza R.; et al (Lima — 2019) . Cuyo objetivo fue
determinar el nivel de ansiedad antes de una operatoria dental y de cirugia
bucal. La metodologia fue observacional, transversal y descriptiva, cuya
muestra estuvo determinada por 144 pacientes, quienes respondieron al
inventario de Ansiedad de Beck. Los resultados sobre el nivel de ansiedad
eran similares en ambos campos. El nivel de ansiedad predominante en
todos los pacientes fue minimo de 86,1% en operatoria dental y 79,2% en
cirugia bucal. Luego se concluyd que los niveles de ansiedad antes de
comenzar a trabajar en la especialidad de cirugia bucal y operatoria dental

eran similares.

3.1.3. Anivel local
Pérez E, Mena L. (Abancay — 2022) 2!, El trabajo de investigacion tuvo
como: objetivo determinar la relacion entre la ansiedad y las reacciones
fisiologicas durante las visitas odontolégicas en nifios de 4 a 11 afios en el
centro de salud. La metodologia empleada fue deductiva y correlacional,
no experimental. Tuvo una muestra de 104 nifios a quienes se les aplicé la
Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS) como
herramienta de datos. Los resultados obtenidos segun el sexo fueron:
nifas con un 58,7% y nifios con 41,3%, a una edad promedio de 5 afios.
El 67,3% de los nifios observados tenian ansiedad moderada segun la
escala de imagen facial antes del tratamiento, seguido de un 24% que
tenian ansiedad leve. En los nifios, las reacciones fisioldégicas después de

los tratamientos varian significativamente, mientras que la temperatura
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disminuye después de los tratamientos odontolégicos. Por lo tanto, se llego
ala conclusién de que no hay un contraste de medidas segun el sexo en

la relacion entre la ansiedad y la reaccion fisiologica.

3.2. Bases Tedricas
3.2.1. Conceptos de ansiedad odontoldgica
Ansiedad dental o también llamada odontofobia, estado psicolégico en el
gue al saber que tendra un tratamiento dental percibe gran inquietud y
extrema inseguridad, siendo alguien con un estado bucal en mal estado y
conllevando a tratamientos mas complejos, donde podria aumentar la

ansiedad %%,
3.2.1.1. Signos y sintomas de la ansiedad

Entre los principales signos tenemos 24

Tabla N°1 Signos de Ansiedad

Vegetativos. | Neuromusculare | Cardiovascul | Respiratorio | Genitourina
S. ares. S. rio.
Sudoracién, Conmocién Palpitaciones, | Sistema Miccién
boca seca, cerebral, tension taquicardias, respiratorio frecuente,
mareos e muscular, dolor de | dolor en zona problemas
inestabilidad cabeza, sensacion | del corazon. de la esfera
inusuales sexual.

Fuente: Goodman & Gilman's: The Pharmacological Basis of Therapeutics

Entre los principales sintomas se tiene *:

Grafico N° 1: Sintomas de la Ansiedad
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ansiedad e
inquietud
Miedo al
descontrol,
volverse loco o
sentir que la
muerte es
enminente.

Sensacion increible.

Dificultad para

concentrarse y
Inhibicién o perdida de
bloqueo memoria. o
psicomotor. o iriitabilidad,
Obsesiones. inquietud y

ansiedad.

Conductas de
evitacion de
determinadas
situaciones.

Fuente: Anxiety and Its Management in Dental Practice
3.2.1.2. Tipos de ansiedad

Entre los tipos de ansiedad tenemos 22 2325 27.

e Ansiedad Normal: Contribuye y ayuda a mantener y
equilibrarse, tener mayor capacidad para actuar
correctamente, lo que resulta en un funcionamiento mas

eficiente.

e Ansiedad patolégica: Inhabilita al individuo para llevar a
cabo diversas clases de actividades y sentirse bien,

visualizando las situaciones antes de que ocurran.

e Ansiedad transitoria: de caracter leve o moderado,

presentandose solo durante la cita dental.

e Ansiedad temporal: relacionado a malestar dental o
asociados por modificacion de respuestas funcionales, de
personalidad frente al tratamiento odontolégico, o asociado

a informacion no preciso del tratamiento a realizarse.

e Ansiedad permanente: relacionado de miedo intenso
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odontoldgico e intenso.

3.2.1.3. Causas de la ansiedad
Son multifactoriales y se relaciona 2% 2°:
e Caracteristicas de personalidad.

e [Experiencias traumaticas previas Yy/o negativas,

generalmente avanzadas durante la etapa de la nifiez.
¢ Influencia de familiares o padres ansiosos.

e La exposicion a imagenes peligrosas de dentistas en los
medios, el modo de manejo del individuo y la situacién

vulnerable cuando padecen de suefio. 16 19,

También por elementos sensoriales, tales como observar las
agujas y turbinas, oir el ruido de los diferentes equipos, percibir
el formocresol y la dentina desgastada, etc. %3

3.2.1.4. Identificar pacientes con ansiedad dental o fobia
Una adecuada relacién (paciente — dentista) conlleva a algo
importante para mitigar el miedo o ansiedad que se pudieran dar
durante el tratamiento odontolégico y asi ser lo mas eficiente

posible.

e Se aconseja hacer una evaluacion previa, donde durante la
conversacion se indague sobre experiencias previas que
haya podido tener el paciente, tipos de tratamientos
anteriores y problemas dentales que haya podido tener para

poder derivarlos con profesionales adecuados en psicologia



31

y decidir por el tratamiento adicional necesario para el
paciente 3233,

e Existe una serie de encuestas de autoinforme empleadas
para evaluar a pacientes con ansiedad y fobia; entre estas se
incluyen las "escalas de Corah (CDAS), la "escala modificada
de ansiedad (MDAS), la "escala de rasgos y estados de
ansiedad" y la "encuesta de miedo dental" de Kleinknecht y
colaboradores. El "inventario de ansiedad bucal" y la "escala
de 10 puntos de miedo" de Gatchel. No obstante, ninguno de
estos dispositivos disponibles se ha visto como un estandar,
dado que poseen sus propias restricciones. EI CDAS, el
MDAS y el DFS han probado ser los cuestionarios mas

confiables y disponibles en mdiltiples lenguas. 3233,

3.2.2. Manejo de ansiedad

Siendo la ansiedad de origen multifactorial, se debe tener en cuenta

ciertos criterios como:

Adecuacion del consultorio dental: siendo los empleados del consultorio
y el dentista, personal necesario quien organiza un ambiente adecuado
en el consultorio que deben ser respetuosos, cordiales y empaticos para
mejorar la confianza y seguridad del paciente. Se debe evitar hacer ruidos
al usar el instrumental que intranquilicen, evitar luces brillantes y poner
mausica suave; los muros debieran tener un adecuado ambiente para la

comodidad de las personas y el area de espera tener libros y revistas 3234

Manejo farmacoldgico:

A veces, se llevan a cabo tratamientos dentales como la sedacion, la
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administracion de medicamentos y la anestesia general cuando el
paciente no quiere colaborar, no responde a las intervenciones
psicoterapéuticas, presenta necesidades especiales o padecimientos
mentales®*3. Dentro de los elementos a tener en cuenta antes de

administrar un tratamiento con medicamentos se incluyen: 2°-%

Gréafico N° 2: Manejo de la Ansiedad

Causas asociadas
conla Seleccion
administracién apropiada de
de medicamentos.

medicamentos \
el alcance de las

necesidades

Costo del dentales del
procedimiento. pacientey la
gravedad de la

ansizad..

las necesidades
Equipoy cognitivasy
monitoreo emocionalesy
adecuados. personalidad del
paciente..

Habilidad,
capacitaciony
experiencia
profesional.

Fuente: Anxiety and Its Management in Dental Practice

La sedacion se realiza mediante el uso de medicamentos o mezclas de
estos para abatir el sistema nervioso, lo que disminuye la cogniciéon de
las personas, elimina el sistema nervioso central, impacta en las
funciones cognitivas, la coordinacién fisica, las vias respiratorias y no
repercute en las funciones del corazén. De acuerdo con la Sociedad
Americana de Anestesiélogos (ASA), para ser admitidos al proceso, los
pacientes deben estar dentro de la categorizacibn como ASA | (salud
mental y fisica) o ASA Il (enfermedad sistémica leve que no provoca
restricciones funcionales). 363"

En personas con ansiedad de nivel moderado a severo, se decide

provocar una sedacién consciente mediante medicamentos, ya sean
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inhalables, orales,  sublinguales, intranasales, intravenosos,
intramusculares o rectales. Estos permiten que los pacientes respondan
a instrucciones verbales, conserven la permeabilidad de la via respiratoria
y aseguren las funciones cardiovasculares. Otra alternativa terapéutica
es la sedacion profunda provocada por farmacos, donde se reduce la
consciencia, los pacientes no logran despertarse de manera sencilla, se
requiere asistencia médica para preservar la permeabilidad de la via
respiratoria y la funcién cardiovascular, y no reaccionan a estimulos
externos.%®

La sedacién por inhalacion es un método empleado cuando no es posible
realizar la gestion del comportamiento. Se trata de una combinacion de
6xido nitroso (N20) (accion ansiolitica y sedativa) y oxigeno, con un
comienzo y una recuperacion rapidas, y solo se requiere emplear entre el
30% y el 40% de 6xido nitroso para alcanzar la sedaciéon. Una de las
principales limitaciones de este método es que se basa en los recursos
humanos del paciente. 3¢

La relajacién intravenosa demanda formacion especializada y se realiza
en el compartimento vascular. Entre sus beneficios, sobresalen el acceso
y la rapidez de accion, ademas de su superior eficiencia en relacion a
otras técnicas. Se refiere a la mezcla diazepam o midazolam de manera
individual o en composiciéon con un (fentanilo o Demerol). %,

La analgesia comudn es una herramienta final, que causa la desaparicion
de atencion a través de farmacos y provoca que los pacientes despierten.
Es imprescindible preservar la funcién de los ventiladores, la via
respiratoria 'y la funcién cardiaca mediante asistencia médica.
Los pacientes que son recomendados para este método incluyen

aguellos con problemas de desarrollo y miedos extremos, enfermedades
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mentales severos, discapacidades fisicas y disturbios de movilidad. .
Intervencion psicologica e intervencion medicamentosa.

Los estudios se contradicen afirmando y otras negando la efectividad de
las intervenciones psicologicas y farmacologicas, pero, de corto o largo
plazo en el tratamiento de la ansiedad y fobias al tratamiento
odontoldgico; si se puede afirmar que el tratamiento necesita de varias

citas y tiene buen porcentaje de éxito al alcanzar sus metas 38,

Definicion de términos

Ansiedad leve: reaccion normal ante situaciones estresantes que mantiene
a una persona alerta ante situaciones amenazadoras o dificiles *.
Ansiedad moderada: ansiedad mas intensa que la ansiedad leve, pero no
llega a ser tan grave como en trastornos de ansiedad *°.

Ansiedad elevada: nivel de ansiedad mas intensa y que puede interferir
significativamente en la vida diaria de una persona .

Ansiedad dental: estado emocional de aprension y miedo al pensar en
tratamientos dentales o al acudir al dentista “°.

Fobia o miedo: crisis de ansiedad que se distingue por un temor profundo e
inexplicable hacia individuos o circunstancias especificas. *'.

Cirugia simple: procedimiento quirirgico que no implica una gran
complejidad y que se realiza con técnicas quirdrgicas basicas 2.

Cirugia compleja: procedimientos quirurgicos que requieren un alto grado de
especializacidn profesional y de una dotacion tecnoldgica avanzada #*
Manejo conductual: proceso de aplicacién de los principios de aprendizaje
para remediar los problemas conductuales de una persona 4.

Manejo farmacoldgico: forma de tratamiento que implica el uso de farmacos

para aliviar los sintomas o curar la enfermedad 4" 45
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Sedacion consciente: estado en el cual el paciente responde a estimulos
verbales solos o con minima estimulacion fisica 46

Experiencia previa: acumulacion de conocimientos y vivencias que una
persona adquiere en su vida, y que influye en su percepcion y comprension
de situaciones o conceptos especificos *’.

Trauma dental: lesion en los dientes, hueso y otros tejidos de soporte como

consecuencia de un impacto fisico en la boca .
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V. Metodologia
Tipo y nivel de investigacion
Tipo: Bésica, porque comprendié y amplié conocimientos.
Nivel: Descriptivo, porque observé y describié caracteristicas de un determinado
grupo.
Disefio: No experimental, descriptivo y transversal porque se recopilé datos en

un solo momento.

Donde:
M = muestra = pacientes atendidos en el Laboratorio Estomatolégico Clinico.

X = variable de estudio = nivel de ansiedad antes de la cirugia oral.

Ambito temporal y espacial
Este trabajo se efectu6 de setiembre a diciembre del 2023 en el Laboratorio

Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnoldgica de los Andes-Abancay.

Poblacién y muestra

Poblacion: La poblacion se conformé por 100 pacientes que se presentaron al
Laboratorio Estomatolégico Clinico de la Universidad Tecnoldgica de los Andes

y accedieron voluntariamente a participar en el estudio.

Muestra: Para descubrir la muestra se empled la técnica de muestreo
probabilistico aleatorio simple con un grado de seguridad del 95% y una

limitacion de inexactitud del 5%. La siguiente formula es para poblaciones finitas:

_ N Z?6%
(N —1)E?2 4 7252

n
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Dénde:

Z = nivel de confianza (95%), varianza es 1.96

E = margen de error = 0.05

N= Universo o poblacién total = 100

o = desviacién estandar = 2.5

n= tamano de la muestra

n= _100x952x25272
(100 — 1) 0.052+ 952 2.5 2

n= 50
La muestra estuvo constituida por 50 pacientes que acudieron al Laboratorio

Estomatoldgico Clinico de la Universidad Tecnolégica de los Andes.

Criterios de inclusién

Pacientes entre 17 a 40 afios.

Pacientes que aceptaron firmar el consentimiento informado.

Pacientes que contaron con disponibilidad para llenar el cuestionario.

Pacientes que se realizaron una cirugia dental.

Criterios de exclusion

- Pacientes que se negaron a colaborar en la encuesta.
- Pacientes que no contaron con disponibilidad de tiempo a la hora de la
recoleccién de informacion.

- Pacientes con habilidades especiales.

Instrumentos
Técnica:

Se utilizé la encuesta.
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Instrumento:

La herramienta empleada fue la Escala de Ansiedad Dental de Corah
Modificada (MDAS), desarrollada por Norman y Corah en 1969; y verificada
y normalizada en diversas lenguas, reconocida por la Asociacion Dental
Americana (American Dental Association — ADA), con una capacidad de
confiabilidad de alfa de Cronbach de 0,884. Esta prueba incluye 5
cuestionarios de eleccion multiple, relacionados con circunstancias donde
los pacientes indican un incremento en su ansiedad. Posee 5 opciones, cada
uno de los cuales puede producir los siguientes resultados:
Score:a=1.b=2.c=3.d=4.e=5

Analisis del nivel de ansiedad:

Inferior a 9 puntos. No muestra ansiedad durante su visita al consultorio
dental. (dentista)

Desde 9 al2 puntos: Ansiedad baja.

Desde 13 a 14 puntos: Ansiedad moderada.

Desde 15 puntos a mas: Ansiedad elevada o miedo a la visita dental.

Procedimientos

Se solicitd la autorizacion correspondiente al director de la Escuela Profesional
de Estomatologia y del Laboratorio Estomatologico Clinico para realizar el

presente estudio de exploracion.

Tras conseguir el permiso, se establecieron los dias y fechas con los profesores

responsables del departamento de cirugia para obtener los datos requeridos.

La herramienta se utiliz6 en la comunidad de estudio, siguiendo las normas
fijadas y basandose en las variables analizadas, durante un periodo estimado de

cinco minutos.
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4.7.
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Anadlisis de datos

Se recolectaron, examinaron, incorporaron en una tecnologia de administracion

de informacién, se agruparon utilizando datos estadisticos y se llevo a cabo la

evaluacion estadistico pertinente.

Consideraciones éticas

Se tomaron en cuenta las siguientes consideraciones éticas:

Consentimiento informado: Es necesario obtener el consentimiento
informado de los pacientes que aceptaron estar en el estudio, éstos tuvieron
que estar enterados sobre los objetivos, los procedimientos que se llevaron
a cabo, las posibles inseguridades y beneficios, y su derecho a retirarse del
estudio en cualquier momento.

Confidencialidad: Los datos de los pacientes fueron tratados con
confidencialidad y privacidad, para lo cual se garantizdé que la informacién
recopilada no sea divulgada.

Beneficencia: El estudio tuvo como objetivo mejorar la atencién y el
tratamiento de los pacientes, para minimizar cualquier posible riesgo para
los pacientes.

No maleficencia: Se garantizé que los procedimientos para la obtencién de
informacion sean seguros y no causen dafno.

Etica en la investigacion: El estudio incluyé: integridad, honestidad y

transparencia en la recoleccion y el estudio de la informacion.



V. Resultados y discusion
5.1. Resultados

Tabla 2: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental segin edad.

Edad n % Media DE
17,0 1 2,0 26,100 6,0853
18,0 3 6,0
19,0 2 4,0
20,0 8 16,0
21,0 1 2,0
22,0 2 4,0
23,0 3 6,0
24,0 1 2,0
25,0 1 2,0
26,0 4 8,0
27,0 5 10,0
28,0 2 4,0
29,0 4 8,0
30,0 3 6,0
31,0 2 4,0
32,0 1 2,0
33,0 2 4,0
35,0 1 2,0
38,0 1 2,0
39,0 1 2,0
40,0 2 4,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracion propia del investigador



En la tabla 2 se observé que 16% de la muestra tuvo 20 afios, seguido de
10% que tuvo 27 afios y 2% que tenia 17, 21, 24, 25, 32, 35, 38 y 39 afios; se

tuvo una media de 26,100 y una DE igual a 6,0853.

Tabla 3: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental segun sexo.

Sexo N %
F 31 62,0
M 19 38,0

Total 50 100,0

Fuente: elaboracién propia del investigador

La Tabla 3 sobre el nivel de ansiedad segun sexo se observo que 62% (31 de
50) mas de la mitad de la muestra pertenecian al sexo femenino y 38% (19

de 50) eran del sexo masculino.

Tabla 4: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental segun grado de instruccion.

GRADO DE INSTRUCCION n %
SECUNDARIA 6 12,0
SUPERIOR 44 88,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracion propia del investigador

La Tabla 4 se observé que 88% (44 de 50) casi toda la muestra tenia un grado

de educacién superior y el 12% (s6lo 6 de 50) tenia secundaria.
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Tabla 5: Valoracién del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segin edad.

GRADO DE ANSIEDAD

EDAD Total P

Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad

ansiedad leve moderada elevada

o
-
o
o

17,0
18,0
19,0
20,0
21,0
22,0
23,0
24,0
25,0
26,0
27,0
28,0
29,0
30,0
31,0
32,0
33,0
35,0
38,0
39,0
40,0

0,940

o O r P P OO W EFkr ON O OO P P O FP - -
N kP O O O P N O W DNMNDNMN MNP PP DNP PR OFP P
N P P PN EFP N OO BDNOO PSP P OWODNPEPOODND®WEPR

Total

W o O O O r OO O 0O OO0 OO0 oo o o+ O Pk
NI O O O O OO O OO0 O r OO0 OO0 oo +» o o

14 31

a
o

Fuente: elaboracion propia del investigador

Prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

La tabla 5 se observé 31 de la muestra de 50 no mostraron ansiedad
perteneciente a la edad de 30 afios, 5 de los 50 mostraban ansiedad leve a la
edad de 20 afios; la ansiedad moderada se observaba a los 18, 20 y 33 afios,
la ansiedad fue elevada o presentaban fobia a los 20 y 27 afios y en ambas

situaciones los casos eran minimos, con un nivel de significancia de p = 0,940.
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Tabla 6: Valoracién del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segun sexo.

GRADO DE ANSIEDAD

SEXO Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad Total p
ansiedad leve moderada elevada
Femenino 6 20 3 2 31 0,149
Masculino 8 11 0 0 19
Total 14 31 3 2 50

Fuente: elaboracion propia del investigador

Prueba de Chi-cuadrado de Pearson.

La tabla 6 se observé 31 de la muestra de 50 presentaban ansiedad leve, de
los sin embargo 20 eran del sexo femenino y 11 del sexo masculino, 2 de los

50 mostraban ansiedad elevada y eran del sexo femenino, con un nivel de

significancia de p = 0,149.

Tabla 7: Valoracién del grado de ansiedad previo a la cirugia dental segun grado de

instruccion.

GRADO DE GRADO DE ANSIEDAD
INSTRUCCION Sin Ansiedad Ansiedad Ansiedad Total p
ansiedad leve moderada elevada
Secundaria 0 5 1 0 6 0,264
Superior 14 26 2 2 44
Total 14 31 3 2 50

Fuente: elaboracion propia del investigador

Prueba de Chi-cuadrado de Pearson.
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La tabla 7 sobre valoracién del grado de ansiedad previo a la cirugia dental

segun grado de instruccion con la prueba chi-cuadrado de Pearson se

observo que 31 de la muestra de 50 mostraba ansiedad leve perteneciente al
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grado superior de instruccion y 2 de los 50 presentaban ansiedad elevada y

tenian grado superior, con un nivel de significancia de p = 0,264.

Tabla 8: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental simple en pacientes de 17 a 40

afios.
CIRUGIA SIMPLE Total p
Sin ansiedad 12 2 0 14 ,000
Ansiedad leve 10 19 2 31
VALORACION
DEL GRADO Ansiedad moderada 0 1 2 3
DE ANSIEDAD
Ansiedad alta 0 1 1 2
Total 22 23 5 50

Fuente: elaboracién propia del investigador

Prueba Chi-cuadrado de Pearson.

La tabla 8 sobre el nivel de ansiedad previo a la cirugia dental simple en la
prueba de Chi-cuadrado de Pearson en pacientes de 17 a 40 afios se observo
que segun el grado de valoracién de ansiedad hubo ansiedad leve en 31y
ansiedad moderada a alta en 3 a 2 respectivamente; p = ,000 no observando

una correspondencia significativa.
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Tabla 9: Nivel de ansiedad previo a la cirugia dental compleja en pacientes de 17 a 40

CIRUGIA COMPLEJA Total

p
Sin ansiedad 1 9 4 0 14 ,000
Ansiedad leve 1 1 21 8 31
VALORACION DEL
GRADO DE Ansiedad 0 0 0 2 3
ANSIEDAD moderada
Ansiedad alta 0 0 0 1 2
Total 2 10 25 11 50

anos.

Fuente: elaboracion propia del investigador

Prueba Chi-cuadrado de Pearson.

La tabla 9 sobre el nivel de ansiedad previo a la cirugia dental simple en la

prueba de Chi-cuadrado de Pearson en pacientes de 17 a 40 afios se observo

gue segun el grado de valoraciéon de ansiedad hubo ansiedad leve en 31y

ansiedad moderada a alta en 3 a 2 respectivamente; p = ,000 no observando

relacion significativa.



5.2.

Discusion

En el estudio realizado por Vasquez K. (" encontraron que el grupo de
mujeres presentd un grado de ansiedad 55% y el grupo masculino
55,71%; por lo tanto, el nivel de ansiedad no mostré una relacién
significativa con el sexo; sin embargo, si hubo diferencia en relacion al
rango de edad del paciente, donde el adulto joven tuvo 12,5%, el adulto
medio 4,35%, y el adulto mayor 0%. En esta investigacion el nivel de
ansiedad segun sexo fue 62% pertenecientes al sexo femenino y 38% al
sexo masculino; por lo cual hubo diferencias, ya que predominé el sexo
femenino. Con respecto a las edades segun la prueba chi-cuadrado de
Pearson se observd que 3 pacientes de la muestra de 50 no mostraron
ansiedad (6%) perteneciente a la edad de 30 afios, 5 pacientes de los 50
(10%) mostraban ansiedad leve a la edad de 20 afnos; la ansiedad
moderada se observaba a los 18, 20 y 33 afos (6%), la ansiedad fue
elevada o presentaban fobia a los 20 y 27 afos (4%) y en ambas
situaciones los casos eran minimos, con un nivel de significancia de p =
0,940. Por lo cual también se mostré una similitud en relacién a la
ansiedad de edades.

En una investigacion realizada por Mena P, Vaca G, et al. ('? el nivel de
ansiedad en mujeres fue superior 68% a los varones. En esta
investigacion el nivel de ansiedad segun sexo fue 62% pertenecientes al
sexo femenino y 38% al sexo masculino. Al comparar dichos resultados
se verificd que guardan similitud en ambas investigaciones.

En una investigacion realizada por Alvarado L. "™ indicaron que 38,6% de
la poblacion tenian ansiedad moderada, 22,9% tenian una ansiedad

elevada y 18,6% tenian una ansiedad severa. La presente investigacion
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la ansiedad moderada fue de 6%, ansiedad elevada 4% y la ansiedad
severa no se tomé en cuenta en nuestra investigacion. Por lo tanto, hubo
una diferencia significativa entre ambas investigaciones.

En una investigacion realizada por Galeano R. (' el mayor porcentaje de
ansiedad leve fue 69,77% en el sexo masculino y 62,3% en el sexo
femenino. En la ansiedad dental por edad, predominé el nivel de ansiedad
leve o nula con 66,34% de 18 a 25 afos, el 63% de 26 a 38 afios y con
64,86% de 39 afios a mas. En dicha investigacion el nivel de ansiedad
segun sexo fue 62% (sexo femenino) y 38% (sexo masculino), por lo cual
hubo una similitud con el sexo femenino, mientras con el sexo masculino
una diferencia significativa. En las edades la ansiedad moderada fue de
6%, ansiedad elevada 4% y la ansiedad leve 62%. Donde se observo que
hay cierta similitud entre ansiedades leves.

En una investigacion realizada por Arends F. (' el género femenino tenia
un rango de ansiedad mas alto del 20%, el género masculino tenia un
rango de ansiedad mas bajo del 14%. En esta investigacién el grado de
ansiedad segun sexo fue 62% pertenecientes al sexo femenino y 38% al
sexo masculino. Ambas investigaciones mostraron similitud ya que el
sexo o género femenino predomind en mayor porcentaje.

En el trabajo realizado por Contreras L. "9 el nivel de ansiedad mas
comun fue leve (45,6%). Segun el sexo, las mujeres tenian una alta tasa
de probabilidad de experimentar ansiedad leve (25,62%). El tratamiento
de cirugia tenia un nivel de ansiedad severo (6,25%). En la presente
investigacion de igual manera el nivel de ansiedad mas comun fue leve
(62%) y segun sexo los varones tuvieron una mayor probabilidad de

experimentar ansiedad leve (38%). Respecto al tratamiento de cirugia la
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ansiedad fue leve (62%). En ambas investigaciones hubo diferencias con
respecto a la ansiedad del sexo masculino y la ansiedad frente a una
cirugia dental.

En una investigacion realizada por Hinostroza S. (') el 32,94% tenian una
ansiedad moderada, 27,06% ansiedad elevada, 24,71% ansiedad severa
y 15,29% una ansiedad leve o nula. En la presente investigacion, la
ansiedad leve fue 62%, ansiedad moderada 6% y ansiedad elevada 4%.
Por lo cual; no existio similitud entre ambas investigaciones.

En una investigacion realizada por Huayra C, Oviedo A ('® el 48,3% de
los pacientes no tenian ansiedad, el 31% tenian ansiedad leve, el 12,1%
tenian ansiedad moderada y el 8,6% tenian ansiedad extrema. Asi el
21,6% de los hombres como el 26,7% de las mujeres no tenian ansiedad.
En la presente investigacion la ansiedad leve fue 62%, ansiedad
moderada 6% y ansiedad elevada 4%. Ambas investigaciones se
relacionan ya que los porcentajes se asemejan gradualmente para los
distintos tipos de ansiedad. Sin embargo, la ansiedad segun sexo; en las
mujeres tuvo 62% y los varones 38%, por lo tanto, no hay similitudes en
este item.

En una investigacion realizada por Chicana D. (" el 28,92% de la
poblacién no presentaron ansiedad dental, 39,76% tenian ansiedad baja,
14,86% tenian ansiedad moderada y el 14,45% tenian alta ansiedad
dental. En la presente investigacion 28% no hubo ansiedad, 62%
presentd ansiedad leve, 6% ansiedad moderada y 4% ansiedad elevada.
Lo cual se observo una similitud con la ansiedad nula. Respecto al género
femenino 62% tuvo ansiedad, 38% se refiere al género masculino; lo cual

guardo similitud entre ambas investigaciones.
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En una investigacion realizada por Pérez E, Mena L. ?"67,3% de los
nifos observados tenian ansiedad moderada segun la escala de imagen
facial antes del tratamiento, seguido de un 24% que tenian ansiedad leve.
En la presente investigacion 62% tuvo ansiedad leve y 6% ansiedad
moderada. Ambas investigaciones no difieren mucho en los porcentajes

a pesar de la diferencia de edades tomadas para esta investigacion.
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VI. Conclusiones

El nivel de ansiedad en el presente trabajo, fue generalmente leve, sin
significancia relevante. A pesar de la hipétesis inicial que sugeria una alta
ansiedad al momento de la consulta, los resultados obtenidos en el trabajo de
campo indicaron niveles bajos en todas las areas evaluadas.

La ansiedad segun edad; habiendo evaluado a personas de 17 a 40 afios, se
concluy6 que el nivel de ansiedad fue leve, ya que son pacientes adultos
capaces de entender la informacion brindada por el estudiante antes de realizar
el procedimiento que se le realizara, dando un estado de mas calma para el
paciente.

La ansiedad segun sexo; habiendo evaluado a mujeres y varones en este
estudio, se concluy6 que entre ambos sexos el nivel de ansiedad fue leve, ya
gue la clinica cuenta con alumnos y docentes de ambos sexos, llegando a
entender las dudas o necesidades de cada paciente, dando la confianza en
algunos de ser atendidos por su mismo sexo.

El nivel de ansiedad segun grado de instruccion; habiendo evaluado a personas
gue tuvieron estudios primarios, secundarios y superiores, se lleg6 a la
conclusion que el nivel de ansiedad fue leve, ya que la mayoria se realiza los
tratamientos por ser de costo minimo o en algunos casos gratuita, siendo uno
de los factores por el cual los pacientes van conscientes y tranquilos.

El nivel de ansiedad frente a una cirugia simple; habiendo personas que se
realizardn exodoncias de piezas dentales comunes en boca, excluyendo las
terceras molares se llegd a la conclusién que el nivel de ansiedad en estos
pacientes fue leve, existiendo una ligera ansiedad por la aguja del anestésico
y los materiales utilizados, la mayoria ya habia sido atendida anteriormente

entonces el paciente va con mas tranquilidad y confianza.
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El nivel de ansiedad frente a una cirugia compleja; habiendo evaluado a
personas que se realizardn exodoncias de piezas dentales mas complicadas
como piezas dentales retenidas o terceras molares, se llego a la conclusion que
el nivel de ansiedad en estos pacientes fue leve, existiendo el temor por la aguja
del anestésico y los materiales utilizados, los alumnos dieron en conocimiento
a los pacientes que para cirugias de ese tipo cuentan con docentes

especialistas, dando més confianza y tranquilidad al paciente.
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VII. Recomendaciones

Ala Universidad Tecnoldgica de los Andes, con sede Abancay, trabajar en equipo
con los psicologos para reconocer al paciente ansioso que se muestra antes y
durante el tratamiento, para prevenir complicaciones y tener un tratamiento mas
eficaz, se recomienda hacer una orientacién previa al paciente a través de una
orientacion donde el paciente pueda ser informado del tratamiento que se le
realizara, pertinente a un programa orientativo, con el objetivo de brindar mas
confianza y seguridad al paciente.

Al director de la Facultad de Estomatologia tener un mutuo acuerdo o una
relacién con la escuela o facultad de psicologia a favor de los estudiantes para
un curso o charlas de manejo a pacientes ansiosos. Ya que es un requisito
primordial para los operadores en clinica de cirugia.

Alos estudiantes de la Universidad Tecnoldgica de los Andes, tener la capacidad
de medidas para el manejo de dichos pacientes y exigir mas practicas dentro del
area de cirugia y aplicar los métodos para bajar dicha ansiedad previo al
tratamiento odontologico.

Al profesional de salud se sugiere reforzar el conocimiento de manejo de la
ansiedad con la utilizacién de técnicas de control para evitar situaciones no
deseadas. Desarrollar mas estudios pertinentes al tema tratado para una mejor
adherencia al tratamiento por parte de los pacientes.

Alos futuros investigadores de la Universidad Tecnoldgica de los Andes proponer

e investigar mejores métodos para disminuir la ansiedad del paciente.
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