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RESUMEN

Introduccion: los protocolos de bioseguridad y control de infecciones en la clinica
odontoldgica se han fortalecido para seguridad del personal y los pacientes
debido a la pandemia de la COVID-19. Objetivo: determinar el nivel de
conocimientos sobre la COVID-19 que presentan los estudiantes de Odontologia
de la Universidad Norbert Wiener, segun edad, sexo y ciclo académico en el
2020. Disefio metodoldgico: se realizdé una investigacion descriptiva de corte
transversal en 256 estudiantes de cursos preclinicos y clinicos a quienes se les
aplico de manera virtual un cuestionario mediante un Formulario Google.
Resultados: el 67,2% de los estudiantes presentd un nivel medio de
conocimientos, las preguntas relacionadas con las caracteristicas del virus que

causa la enfermedad COVID-19, sus denominaciones, las caracteristicas
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particulares, la transmision indirecta, la supervivencia en superficies inanimadas,
el diagnostico, signos y sintomas en casos pediatricos graves y sobre los
protocolos de bioseguridad en el consultorio dental tuvieron los mayores fallos,
la edad, sexo y ciclo académico no se asociaron al nivel de conocimientos.
Conclusiones: se requiere que los estudiantes incrementen su nivel de
conocimientos sobre el tema para que puedan desarrollar el ciclo clinico como
se establece en las normativas.

Palabras Clave: conocimientos; COVID-19; estudiantes de Odontologia;
pandemia.

INTRODUCCION

El COVID-19 es una nueva enfermedad infecciosa causada por un miembro de
la familia coronavirus que fue originado en China a finales del 2019. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) denominé a la enfermedad causada
por este virus como COVID-19 ya que “CO” hace referencia a “corona”, “VI” a
“virus”, “D” a “disease” (“enfermedad” en inglés) y “19” por el afio “2019”. (1.2
Esta enfermedad se propagd rapidamente en China y en otros paises del
mundo, y fue asi como la OMS declara esta situacion como pandemia por
COVID-19 el 11 de marzo del 2020. ©® EI 5 de marzo de 2020 fue confirmado
el primer caso importado de COVID-19 en el Peru, por lo que el Gobierno
declaré pocos dias después el Estado de Emergencia Nacional con medidas
excepcionales de confinamiento para proteger, prevenir y controlar los riesgos
frente a la infeccién por coronavirus. ¥

Las principales vias de transmision directa del SARS-CoV-2 son el aire y el
contacto directo. Otra forma de transmision del coronavirus es la indirecta, a
través de superficies inanimadas en donde puede permanecer con capacidad
infecciosa desde 2 horas hasta por 9 dias. En diversos estudios se ha
observado por cuanto tiempo el virus permanece estable en algunas superficies,
por ejemplo: en papel tisi o imprenta puede permanecer activo entre 3 y 24
horas; en madera y ropa, hasta por 2 dias; en plastico entre 2 y 9 dias; en acero
inoxidable puede permanecer hasta por 7 dias; en vidrio hasta por 5 dias; en
billetes hasta por 4 dias; en la capa interior y exterior de las mascarillas
quirdrgicas hasta por 7 dias. ©:6)



En la mayoria de los casos (aproximadamente el 80%), la infeccidn por este
nuevo coronavirus es asintomatica o causa sintomas muy leves; sin embargo,
estos pacientes son portadores silenciosos de la enfermedad y pueden
contagiar.

Lo expuesto hace imprescindible el cumplimiento de medidas de Bioseguridad y
protocolos de control de infecciones en el consultorio dental con el fin de evitar
o reducir el riesgo de transmision de la enfermedad desde el paciente hacia los
profesionales y viceversa, o entre los pacientes, asimismo la reduccion del
namero de patégenos presentes en el ambiente de atencion odontologica que
conlleva a un alto riesgo de infeccién por SARS-CoV-2, debido a la especificidad
de sus procedimientos, que implican la comunicacion cara a cara con los
pacientes y la frecuente exposicion a saliva, sangre, otros fluidos corporales, y
el manejo de instrumentos cortantes. (/-89

Los protocolos de bioseguridad y control de infecciones en la practica clinica se
han intensificado y se requiere dominio de las medidas de proteccion para una
atencién odontolégica adecuada, por lo que se requiere determinar el nivel de
conocimientos sobre la COVID-19 que presentan los estudiantes de Odontologia
de la Universidad Norbert Wiener, segun edad, sexo y ciclo académico en el
2020.

DISENO METODOLOGICO

La investigacion tuvo un disefio descriptivo de corte transversal y se realizo en
256 (43,2%), de un total de 592 estudiantes inscritos en los ciclos preclinicos y
clinicos (5 al 10), de la Escuela de Odontologia de la Universidad Norbert Wiener,
2020 durante el segundo semestre, los cuales dieron su consentimiento
informado y respondieron completamente el formulario remitido via correo
electronico y la red social WhatsApp.

Variables: nivel de conocimientos sobre COVID-19 (enfermedad, coronavirus,
modo de trasmision, transmision en la practica odontolégica, signosy sintomas
mas comunes/también en nifios, periodo de incubacion, personas con mayor
riesgo de presentar un cuadro grave, diagnostico de la enfermedad, bioseguridad
y control de infecciones en el consultorio dental, enjuagatorios bucales antes de

la atencion, aspectos de los protocolos internacionales de manejo del paciente
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en odontologia), (nivel alto: 11 a 15 puntos, medio: 6 a 10 puntos, bajo: 0-5
puntos), grupo de edad (19 - 23 afios, 24 - 28 afos, 29 - 33 afos, 34 - 38 afios,
= 39 afos), sexo (hombre, mujer), experiencia clinica (cursos preclinicos: 5 al 7,
cursos clinicos: 8 al 10).

La presente investigacion siguio las normas internacionales y nacionales sobre
investigacion en humanos (animales o microorganismos), asi como las
disposiciones vigentes en bioseguridad. Se redact6 y envid la documentacion
necesaria a todas las instituciones involucradas en el recojo de datos. Se
salvaguardaron sus datos personales segun lo referido a la Ley N° 29733 “Ley
de Proteccion de Datos Personales.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se usé la técnica de la encuesta mediante la aplicacién de un cuestionario
(formulario de Google), que fue disefiado con base en algunos instrumentos
usados en estudios similares y en la informacién sobre COVID-19 disponible en
diversas fuentes cientificas.

El instrumento desarrollado conté con 15 preguntas de un test objetivo de
rendimiento Optimo con respuesta mdultiple sobre generalidades de la
enfermedad, diagndstico y morbilidad, bioseguridad y protocolos de bioseguridad
y control de infecciones en odontologia en el contexto de la pandemia que
buscaba establecer el nivel de conocimientos sobre COVID-19 de los estudiantes
de odontologia. El instrumento fue aprobado por expertos y en una prueba piloto
con 40 estudiantes de otra facultad de odontologia con caracteristicas similares,
obteniéndose un coeficiente Alfa de Cronbach de 0,81.

Procesamiento y andlisis de datos

A partir del formulario se generdé automaticamente una Hoja de Célculo de
Google. Para la creacion de la base de datos y algunos graficos se utilizo el
programa Excel. Cada pregunta solo tenia una opcién correcta que equivalia a
1 punto y se calculd la puntuacion total. Se empled la prueba de Chi Cuadrado,
para establecer la independencia entre variables y el nivel de conocimientos,

significativo si p<0,05. Se empleo el programa estadistico SPSS version 24.



RESULTADOS

La media del puntaje obtenido en el cuestionario de conocimientos sobre COVID-
19 fue de 6,63 de 15 puntos posibles, con una desviacion estandar de 2,02. El
puntaje minimo obtenido por los estudiantes fue de 2 y el maximo 13. Los
items 1, 2, 4,5, 11, 12 y 13 acumularon las respuestas mas fallidas. Los items
1, 2, 4 y 5 tenian que ver con las caracteristicas del virus que causa la
enfermedad COVID-19, como sus denominaciones, caracteristicas particulares,
la transmision indirecta y su supervivencia en superficies inanimadas. Por otro
lado, los items 11, 12 y 13 indagaban sobre como se realiza el diagndstico,
signos y sintomas en casos pediatricos graves y sobre los protocolos de
bioseguridad en el consultorio dental. Prevalecié el nivel de conocimientos medio
en el 67,2%, (Figura 1).

Porcentaje de estudiantes

4.3

28.5 Bajo
Medio
Alto

67.2

Figura 1. Nivel de Conocimientos sobre la COVID-19 en estudiantes de Odontologia

Al relacionar la variable nivel de conocimientos sobre la COVID-19 con el sexo
de los estudiantes se encontré que en ambos sexos la mayoria obtuvo un nivel
medio 60,0% en los hombres y 70,5% en las mujeres, ligeramente mayor, pero

sin diferencias significativas, (Figura 2).
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Figura 2. Nivel de Conocimientos sobre la COVID-19 segln el sexo de los estudiantes de

Odontologia

Se hallé nivel medio de conocimientos sobre la COVID-19 en todos los grupos
de edad, las cifra mas altas de nivel medio estuvieron en las edades = 39 afios
y 24 a 28 afos con 100,0% y 72,6% respectivamente, mientras que la cifra mas
alta de nivel bajo 45,8% estuvo en las edades de 34 a 38 afios, las cifras de nivel

alto estuvieron muy bajas, las diferencias no fueron significativas, (Figura 3).

Porcentaje de estudiantes segun grupo de edad/afios

19a23 24 a 28 29 a33 34 a 38

EBajo mMedio mAlto

Figura 3. Nivel de Conocimientos sobre la COVID-19 y grupo de edad de los estudiantes

de Odontologia

El nivel de conocimientos medio mostré resultados muy similares en los ciclos

clinicos y preclinicos, si bien el ciclo clinico tuvo una cifra ligeramente menor de
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nivel bajo 25,4% y algo mayor de nivel alto (6,1%), aunque sin diferir

significativamente del ciclo preclinico, (Figura 4).

Porcentaje de estudiantes segun experiencia clinica

Ciclo Clinico Ciclo Preclinica
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Figura 4. Nivel de Conocimientos sobre la COVID-19 segun la experiencia clinica de los

estudiantes de odontologia

CONCLUSIONES

La mayoria de los estudiantes de odontologia de la Universidad Norbert Wiener
presentan un nivel de conocimientos medio sobre la COVID-19, no asociado al
sexo, grupo de edad ni a la experiencia clinica. Los resultados indican la
necesidad de perfeccionar la preparacién de los estudiantes del Odontologia de
los ciclos preclinicos y clinicos en temas concebidos en los protocolos de

bioseguridad y control de infecciones para la clinica odontolégica.
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