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RESUMEN

El objetivo del presente estudio fue identificar Determinar la relacion entre la
ansiedad y las respuestas fisioldgicas de nifilos de 4 a 11 afios en su visita
odontologica al centro de salud pueblo joven centenario de Abancay-2022. ,este
estudio tuvo una muestra de 104 nifios de 4 a 11 afios de la provincia de Abancay
. La distribucién de la muestra segun sexo fueron nifias con un 58m,7%, mientras
que el 41,3% restante, fueron nifios, con una edad promedio de 5 afios, el mayor
grupo estuvo conformado por nifios con edad de 5 afos, los niveles de ansiedad
segun la escala de imagen facial antes del tratamiento fueron del total de nifios
observados; en mayor frecuencia (67,3%) se presentd la ansiedad moderada,
seguido de un 24%(25) que presentan ansiedad leve. Respecto a las respuestas
fisiologicas después de los tratamientos la presion arterial, frecuencia cardiaca, y
saturacién de oxigeno en los nifios varia de forma significativa después de los
tratamientos dentales presentan un valor p = 0.005 no existiendo diferencias
significativas, en cambio la temperatura si disminuyo después de las atenciones

odontoldgicas.

Palabras Claves: Ansiedad, saturacion, temperatura , frecuencia, oximetro.
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ABSTRACT

The objective of this study was to identify the relationship between anxiety and the
physiological responses of children aged 4 to 11 years during their dental visits to
health centers in Abancay-2022. This study had a sample of 104 children between
4 and 11 years of age from the province of Abancay. The distribution of the
sample according to sex was 58,7% girls, while the remaining 41,3% were boys,
with an average age of 5 years, the largest group was made up of children aged 5
years. The levels of anxiety according to the facial image scale before treatment
were of the total number of children observed; the highest frequency (67,3%) was
moderate anxiety, followed by 24% (25) with mild anxiety. With respect to the
physiological responses after the treatments, the blood pressure, heart rate and
oxygen saturation in the children varied significantly after the dental treatments,
with a p value = 0,005, with no significant differences; however, the temperature

did decrease after the dental treatment.

Key words: Anxiety, saturation, temperature, frequency, oximetry.
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INTRODUCCION

La presente investigacion, desarrolla el tema Ansiedad y respuesta fisiologica en
nifos de 4 a 11 afos en su atencion odontoldgica del distrito de Abancay-
Apurimac, debido a que no existen muchos estudios del manejo de pacientes
pediatricos con ansiedad dental. La ansiedad es una emocidén que actia como
mecanismo psicolégico adaptativo ante escenarios de amenaza, miedo o
incertidumbre. La ansiedad dental desempefia un papel importante en la clinica

ya que afecta al resultado final de muchas enfermedades.

Es importante que los profesionales de la salud se familiaricen con el diagnostico
y tratamiento de la ansiedad en el nifio. La ansiedad dental se describe como
aquella emocion o sensacién psiquica desagradable o dolorosa generada por la
idea de recibir atencion odontoldgica. En el paciente pediatrico, la ansiedad dental
dificulta la atencién por parte del equipo de salud, afectando posteriormente su

adherencia al tratamiento.

Es de gran relevancia saber identificar los niveles de ansiedad de los pacientes
en el area de salud dental , asi como su comportamiento durante los distintos
procedimientos dentales, ya que este fendmeno tiene la capacidad de formar una
barrera para que el profesional no realice su trabajo con éxito. Cuando el
profesional de salud intenta trabajar con las reacciones causadas por la ansiedad
y le resulta complicado manejar estos comportamientos, se convierte en fuentes

gue producen estrés para el odontologo y para los pacientes.

XV



Para el desarrollo de esta investigacion, se utilizaron referencias actualizadas y
recientes que permitieron sustentar los procedimientos para lograr resultados que
nos permitieron alcanzar objetivos planteados y de esta manera responder a la

interrogante que motivo el estudio.
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CAPITULO |
PLAN DE INVESTIGACION

1.1 Descripcion de la realidad problemética

A nivel internacional se ha estimado mediante diversos estudios como los de
Klingberg y Broberg ! o Lara et al. @, que la ansiedad dental es una condicién
que afecta aproximadamente al 9% de nifios y adolescentes en Europa y paises
como Estados Unidos, Australia y Canada, en paises como lItalia la incidencia es
aun mayor, afectando al 26% de nifios de 6 a 10 afios. Estudios més recientes en
Europa muestran una prevalencia similar de acuerdo a lo mencionado
previamente, mostrando rangos que varfan entre 4% y 23%. © En paises del
continente asiatico como la India, China, e Iran se reporté una prevalencia de
ansiedad por el tratamiento odontol6gico de entre 46% a 77,4%, en Latinoamérica
los valores son similares, en Colombia por ejemplo se muestra un valor de 77,1%,
mientras que en México este se reduce hasta 11,2%, esto a nivel general. En los
nifios sin embargo en Latinoamérica, la ansiedad puede tomar valores que varian
entre el 6,3% a 39,4%.

Dicho esto, a través de diversas investigaciones se ha podido probar que los
nifios con mayor nivel de ansiedad dental presentan un mayor nimero de dientes
cariados que los nifilos con niveles mas bajos, siendo la edad, ademas, una
variable que se encuentra relacionada en poblaciones infantiles, ® esta situacion
se convierte en una condicionante para la atencion por parte del equipo de salud,
afectando posteriormente la adherencia al tratamiento odontolégico. © Asi
también es importante tener en cuenta que la ansiedad puede complicar la

aplicacion de tratamientos odontolégicos, conduciendo al progreso de



enfermedades orales que pueden originar la pérdida dental, por lo cual es
importante que los odontélogos puedan identificarla en los nifios. ©

En el Perd, la alta morbilidad y discapacidad por enfermedades de la cavidad oral
es considerada como un problema de salud publica que afecta a un 90 % de la
poblacién nacional. ” Ademas, de acuerdo a los datos brindados por el ministerio
de salud, la caries presente en los escolares de 3 a 15 afos, tiene una
prevalencia de hasta un 85.6%, es decir 9 de cada 10 escolares padecen de esta
enfermedad. La enfermedad periodontal en escolares de 10 a 15 afios representa
el 52,5%, mientras la mal oclusion molar en escolares de 6 a 15 afios es de un
52,2%, constituyendo asi un problema de salud publica. ® Asi mismo, en un
estudio realizado por Villagra et al. @, en Arequipa, da cuenta que la prevalencia
de enfermedades bucodentales es elevada y el riesgo de caries dental es alto en
nifios de 6, 12 y 15 afios. La regién de Apurimac no es ajena a esta realidad, ya
gue se encuentra entre las tres principales regiones con mayor prevalencia de
caries dental en nifios de 3 a 15 afos de edad, con cifras que superan el 98%,
debido a la inadecuada higiene bucal y las casi nulas visitas al odontélogo.
Todos estos datos solo dan cuenta de la falta de cuidado que se tiene en el pais 'y
a la vez dentro de la region sobre la salud bucal, pero no hay que dejar de notar
que esta falta de cuidado tiene una raiz en la psique del nifio, y de los
responsables de su salud oral, siendo la ansiedad de los padres un importante
factor. Es asi que el temor, la desconfianza e incertidumbre que se genera en
los padres ante el ingreso a un consultorio odontologico, sobre todo en zonas del
Perd que tienen Quintil 1 y Il, por la falta de informacién respecto a los

(5

procedimientos dentales. ©®, puede verse afectado en mayor medida por la

ansiedad y miedo que presentan los hijos al acudir a un consultorio o clinica



odontoldgica, por tanto, desterrar y manejar estos factores asociados a la
ansiedad de los nifios es sumamente importante, ya que posibilita la continuidad
de los tratamientos dentales, o su iniciacion.

1.2 Identificacion y formulacion del problema

La consulta odontolégica puede constituirse en una experiencia negativa
especialmente en los nifios, esto puede afectar su salud general, y a la larga haya
mas probabilidad de que como adulto sienta ansiedad y miedo ante su visita al
odontélogo, repercutiendo de esta manera en su conducta. ‘Y En el Pert se
siguen observando casos de ansiedad dental y, lo que causa que muchos
pacientes no se adhieran a un tratamiento, ya que la ansiedad generada por
estas circunstancias afecta la relacion odontélogo-paciente y puede impedir el
tratamiento mas apropiado, causando asf, dafios futuros con su salud. *?

De acuerdo al modelo de circulo vicioso de ansiedad y miedo de Berggren , la
ansiedad como respuesta al tratamiento odontolégico puede llevar a evitarla,
generando solo visitas en casos de urgencia o incluso evitarla definitivamente, lo
que conlleva al deterioro de la salud bucal, pudiendo llegar a su mas alto grado
de gravedad, esto a su vez lleva a experimentar vergienza e inferioridad
afectando sus relaciones sociales que derivan mayormente por los efectos en
relacion a la estética. Este patron puede repetirse tornandose de esa manera en
un circulo. @

Siendo Apurimac una de las tres regiones con mayor prevalencia de caries dental
en nifios de 3 a 15 afos con cifras que bordean el 98% debido a la inadecuada
higiene bucal y a las casi nulas visitas al odontélogo ‘¥, cabe preguntarse dentro
de los multiples factores que conducen a evitar estas visitas, como la ansiedad

repercute en estas cifras, lo que como se menciond previamente, a la larga



conducirian a un deterioro de su salud bucal. Es aqui donde radica la importancia
de poder identificar a los nifios clinicamente ansiosos lo antes posible
identificando las respuestas fisioldgicas asociadas para poder proporcionarles
tratamientos adecuados que reduzcan sus niveles de ansiedad y no se
constituya en un factor que termine en el descuido de su salud dental. Producto
de esta problemética surge las siguientes preguntas de investigacion.
1.2.1 Problema general
1.2.1.1.¢,Cuél es la relacion entre la ansiedad y las respuestas fisiol6gicas de
nifios de 4 a 11 afos en su visita odontoldgica al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-20227?
1.2.2 Problemas especificos
1.2.2.1.¢ Cudl es la relacion entre la ansiedad y la temperatura (antes y
después) de nifios de 4 a 11 afios antes y después de su visita odontologica
al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo?
1.2.2.2¢, Cuél es la relacion entre la ansiedad y la presion arterial (antes y
después) de nifios de 4 a 11 afios antes y después de su visita odontol6gica
al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo??
1.2.2.3¢; Cuédl es la relacién entre la ansiedad y la frecuencia cardiaca (antes
y después) de niflos de 4 a 11 afios antes y después de su visita
odontoldgica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo?
1.2.2.4.;Cudl es la relacion entre la ansiedad y la saturacion de oxigeno
(antes y después) de nifios de 4 a 1lafios antes y después de su visita
odontologica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo??
1.2.2.5¢,Cuél es la relacion entre los niveles de ansiedad y respuestas

fisiologicas (antes y después) en nifios de 4 a 1lafios antes y después de



su visita odontoldgica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad

y sexo?

1.3 Justificaciéon de la investigacion

La presente investigacion tiene justificacion metodoldgica porque el procedimiento
gue se plantea desarrollar tiene un sustento cientifico y también empirico de
acuerdo a la revision bibliografica que se llevé a cabo, por tanto los resultados
tendran un nivel de confiabilidad 6ptimo para poder llegar a una conclusion fiable
y bajo la cual otras investigaciones puedan apoyarse y construir nuevos
conocimientos o aplicar nuevas soluciones a problemas afines a los del presente
estudio. Cabe aclarar que el presente proyecto se planea desarrollar bajo un
enfoque cuantitativo a través de un analisis deductivo de alcance correlacional
para determinar de esta manera la relacion existente entre la ansiedad y la
respuesta fisiolégica mostrada por los nifios de 4 a l1llafios en su visita
odontoldgica al centro de salud pueblo joven centenario de Abancay, 2022.

En el aspecto social, la salud oral y su correcto cuidado a lo largo de la vida es
muy importante, por tanto, en la etapa de la nifiez, cuando comienza su primer
contacto con el odontélogo, es importante que este profesional logre desarrollar
un vinculo de confianza con el nifio a sabiendas de su estado emocional para
brindar la atencién y medidas adecuadas que permitan que la ansiedad no sea un
impedimento para el control regular de la salud oral del nifio, esto a su vez
permite que a futuro, los padres no se topen con situaciones que presentaran un
mayor gasto a la larga, asi los problemas de salud oral asociados a la falta de

control reduzcan en la poblacion.

En la practica resulta importante porque permite al profesional odontdlogo

identificar y comprender mejor el estado emocional del nifio y asi poner en
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practica procedimientos o mecanismos que logren disminuir los niveles de
ansiedad en los nifios que acuden a una visita odontoldgica, desarrollando de
esta manera un mejor ambiente que permita en el nifio una mejor actitud, que a

su vez ayude en el desarrollo de la intervencion odontoldgica.

La justificacion tedrica reside en el conocimiento que se desarrolla respecto a la
afectacion del nifio, que se evidencia en sus respuestas fisiologicas frente a su
visita odontologica, asi, con este conocimiento es posible comprender y conocer
de manera anticipada la sintomatologia que se da en los pacientes que forman

parte del presente estudio.

1.4 Objetivos de lainvestigacion

1.4.1 Objetivo general

Determinar la relacién entre la ansiedad y las respuestas fisiolégicas de nifios de
4 a 11 afios en su visita odontoldgica al centro de salud pueblo joven centenario

de Abancay-2022.

1.4.2 Objetivos especificos

1.4.2.1. Determinar la relacién entre la ansiedad y la temperatura (antes y
después) de niflos de 4 a 11 afios antes y después de su visita
odontoldgica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo.
1.4.2.2. Determinar la relacién entre la ansiedad y la presion arterial (antes y
después) de nifios de 4 a 11 afos antes y después de su visita odontologica

al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo.
1.4.2.3. Determinar la relacion entre la ansiedad y la frecuencia cardiaca (antes y
después) de nifios de 4 a 11 afios antes y después de su visita

odontoldgica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo.



1.4.2.4.Determinar la relacién entre la ansiedad y la saturaciéon de oxigeno (antes
y después) de nifios de 4 a 1lafios antes y después de su visita

odontologica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad y sexo.

1.4.2.5.Determinar la relacion entre los niveles de ansiedad y respuestas
fisiologicas (antes y después) en nifios de 4 a 11afios antes y después de
su visita odontolégica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad

Yy SEXO0.

1.5. Delimitacién de la investigacion

1.5.2. Espacial

El estudio fue disefiado para ser realizado en las areas de atencién odontoldgica
de los centros de salud del distrito de Abancay, provincia de Abancay,
departamento de Apurimac.

1.5.3. Temporal

El tiempo que se plantea abarcar para desarrollar y lograr los objetivos de la
investigacion, comprende el segundo semestre del afio 2022.

1.5.4. Social

La investigacion tiene como objeto de estudio a los nifios de las edades de 4 a
1lafios que asisten a visitas odontolégicas en los centros de salud de Abancay, a
su vez implica la participacion de los tutores o padres de familia, quienes brindan
el consentimiento para desarrollar las pruebas y quienes también se constituyen
como factores determinantes del nivel de ansiedad de los nifios.

1.5.5. Conceptual

El estudio se encuentra delimitado por la ansiedad como concepto psicologico y

biolégico y su relacion con las respuestas fisiologicas de los nifios frente a los



distintos niveles de ansiedad que presentan por la visita odontolégica al centro de
salud pueblo joven centenario de Abancay.

1.6. Viabilidad de la investigacion

La posibilidad de llevar a cabo esta investigacion a nivel social se sustenta en que
se proyecta contar con la aceptacién de parte de los padres de familia o tutores
para llevar a cabo las pruebas de medicién de las respuestas fisiologicas, los
cuales no constituyen un peligro para los pacientes que acuden por visita
odontoldgica al centro de salud pueblo joven centenario de Abancay, ademas que
no se configura en ningun tipo de impedimento ni condicionamiento para aquellos
gue deseen ser parte del estudio.

La metodologia de la investigacion a su vez es viable ya que el presente proyecto
toma como base una serie de estudios previos realizados en la misma linea de
investigacion, bajo objetivos similares, los cuales se desarrollaron bajo criterios
cientificos rigurosos que dotaron a estos estudios de un nivel de efectividad y
credibilidad necesarios para llegar a conclusiones que aporten a la comunidad
bajo resultados confiables.

Por otro lado, los requerimientos econdmicos para llevar a cabo la investigacion
no son un impedimento, ya que los recursos necesarios no se constituyen en un
egreso que sobrepase las posibilidades econ6micas del investigador, el cual
segun las estimaciones realizadas son accesibles incluso sin recurrir a
financiamiento externo.

1.7. Limitaciones de la investigacion

Las principales limitaciones que se estima tener en la realizacion de la
investigacion son, en primer lugar, la negativa de los nifios por el miedo que surja

ante la evaluacion previa a la atencion odontolégica, en segundo lugar, la



inasistencia a las consultas odontolégicas programadas, finalmente, obtener el
permiso de los directivos para llevar a cabo el estudio dentro de las éareas
odontoldgicas de los centros de salud, asi como los lineamientos y politicas bajo
los cuales se rigen estos centros.

Estas limitaciones fueron superadas mediante charlas de induccién a los nifios
para que puedan controlar sus miedos, se logrd superar las inasistencias con las
llamadas telefénicas y poder consultar por que no se apersonaban a las

consultas programas y se reprogramo nuevamente



CAPITULO I

MARCO TEORIO
2.1. Antecedentes de la investigacién
2.1.1. A nivel internacional
Moya y Guarango *®-2022, en su estudio titulado “Relacién entre ansiedad,
miedo dental de los padres y la colaboracion de nifios al tratamiento odontoldgico
en el centro de salud “Yaruquies”. Chambo — Riobamba”, con el objetivo de
determinar la relacion entre ansiedad, miedo dental de los padres y la
colaboracion de nifios de 6 a 12 afios al tratamiento odontoldgico en el centro de
salud “Yaruquies”. Chambo-Riobamba, desarroll6 una metodologia de tipo
observacional, analitica y transversal aplicada sobre una muestra de 100 nifios y
sus padres. Los resultados el nivel de ansiedad dental de los nifios fue del 51%
con ansiedad y el 49% sin ansiedad, con respecto al miedo dental el 70%
presentd bajo miedo y el 30% alto miedo; el comportamiento del nifio durante el
tratamiento odontolégico fue positivo en el 61% y negativo en el 39%; la relacién
entre el nivel de miedo dental de los padres con el miedo y ansiedad dental de los
nifos fue estadisticamente significativo, respecto a la relacion entre ansiedad
dental de los padres y el nivel de miedo y ansiedad dental de los nifios, esta fue
estadisticamente no significativa, lo cual se repiti6 al relacionar el nivel de
ansiedad y miedo dental de los padres con el nivel de colaboracion del nifio
durante el tratamiento odontolégico. La conclusion fue que no hubo evidencia
gue los padres ejerzan una fuerte influencia sobre el comportamiento de los nifios
durante la consulta odontolégica.
Paredes y Granda ®®-2021, desarroll6 una investigacion en Ecuador titulada

“‘Ansiedad y respuesta fisioldgica de pacientes pediatricos en relacion a la
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presencia de sus tutores previo a la consulta odontologica”, cuyo objetivo fue
determinar la relacion existente entre la ansiedad y la respuesta fisioldégica de
pacientes pediatricos que acudian por primera vez a la consulta odontolégica de
la Unidad de Atencion Odontolégica de la UNACH, para esto aplicé una
metodologia de enfoque mixto, alcance descriptivo, de corte transversal, con una
muestra de 114 pacientes entre 6 a 9 afios. Los resultados mostraron que en el
nivel “nada” y “severo” prevalecio el grupo sin presencia de tutores con una
diferencia de 10,9% y 3,6% respectivamente sobre el grupo con presencia de
tutores, mientras que en los niveles “leve” y “moderado” el comportamiento fue
inverso con una prevalencia de 5,4% y 9,1% respectivamente, el nivel de
asociacion entre las variables fue de P < 0.05, en el test de saturacion de oxigeno
hubo una diferencia minima de 0,32 puntos a favor de grupo de pacientes
pediatricos del grupo sin presencia de tutores. Se concluyd que las correlaciones
estadisticas entre las variables de estudio fueron positiva media, existiendo una
incidencia en los niveles de ansiedad ante la presencia o ausencia de los tutores
ante la primera consulta odontolégica.

Sias et al. *” -2018, desarrollaron, en México, un estudio publicado en un articulo
titulado “El dibujo como medio de evaluacion del miedo/ansiedad en nifios de 5 a
8 afios en atencion dental. Estudio descriptivo”, el cual tuvo como objetivo
evaluar el nivel de miedo/ansiedad en niflos que acuden por primera vez a
consulta dental a través de la expresion grafica infantil, para lo cual se aplico una
metodologia de estudio descriptivo, correlacional, bajo la modalidad de
campo, realizado a un grupo de 29 nifilos de ambos géneros, de 5 a 8 afios
de edad donde se aplico el test de Venham. Los resultados mostraron que El

82% de la poblacion presentd diversos grados de ansiedad, siendo leve la de
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mayor representatividad con un 62%. El 86% de los nifios evaluados
presenté miedo; éste fue manifestado principalmente por 17 pacientes de 8
afios de edad, lo cual corresponde al 58%. Se pudo concluir que los nifios
entre 5 y 8 afilos de edad que acuden por primera vez a consulta dental
presentan en su mayoria ansiedad dental y miedo dental, ademas no se
encontré relacion entre ansiedad dental y miedo dental con el género o la
edad de los niflos evaluados.

Ramos et al. ®V

-2018, llevd a cabo una investigacibn que tuvo como titulo
“Ansiedad y miedo en nifios atendidos en consulta odontoldgica de la Universidad
de Cartagena”, cuyo objetivo fue determinar los niveles de ansiedad y miedo a la
consulta odontologica en nifios atendidos en la Universidad de Cartagena. La
metodologia fue de enfoque cuantitativo y alcance descriptivo, de corte
transversal con nifios de entre 3 y 8 afios de edad, donde se aplicé el instrumento
de escala modificada de ansiedad dental (MDAS), la escala combinada de miedo
(ECM) y la Children’s Fear Survey ScheduleDental Subscale (CFSSDS). Los
resultados mostraron principalmente, altos niveles de miedo y ansiedad durante
la colocacion de anestesia, ruido de equipos rotatorios y aislamiento dental. Se
observaron diferencias en la edad durante la consulta (p = 0,03) y el aislamiento
dental (p = 0,02) y con el sexo en la profilaxis (p = 0,02), ademas, los nifios
mayores tienen menores niveles de miedo y ansiedad al momento de asistir a
consulta (p = 0,03). Se concluyd que existen altos niveles de miedo y ansiedad
ante la consulta odontologica en nifios atendidos en la Universidad de Cartagena,

ademas se sugiere que estos niveles difieren de acuerdo con la edad, sexo y

procedimientos odontoldgicos.
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Obando “®-2017, desarrollé en Ecuador una investigacion titulada “Relacién de
los niveles de ansiedad con los signos vitales de los nifios de 6 a 8 afios de edad
durante la visita odontologica pediatrica en la clinica odontolégica de la
Universidad de las Américas”, la que tuvo como objetivo de evaluar los signos
vitales con relacion a los niveles de ansiedad en nifios de 6 a 8 afios, atendidos
en la clinica de la Universidad de las Américas, para lo cual se desarroll6 una
metodologia fue de enfoque cuantitativo, nivel observacional — descriptivo, de
corte transversal. Los resultados mostraron que el 17% present6 un nivel de
ansiedad leve, 55% presentd nivel de ansiedad moderada, 15 tuvo un nivel
elevado y el 13% present6 ansiedad severa, en relacion al género, el 61,9% del
género masculino presenté ansiedad moderada y en el grupo femenino fue de
47,4% presentando segun prueba Chi cuadrad un valor de nivel de significacion
de 0,355 que sefala porcentajes similares entre el género a cualquier nivel de
ansiedad. Ademas, se evidencia una diferencia entre antes y después de la visita
respecto a los signos vitales. Se concluyé que los niveles de ansiedad con los
signos vitales tienen una relacion entre si, ademas, los signos vitales son una
forma de evaluar al paciente antes y después de cada tratamiento, dado que la
presion arterial después de cada tratamiento es elevada.

Alvarez y Luna ®9-2015, en su investigacion titulada “Evaluacién del nivel de
ansiedad en pacientes pediatricos que acuden a la facultad de odontologia de la
Universidad Central del Ecuador mediante estimulacién musical”’, se plantearon el
objetivo de demostrar si los estimulos musicales aplicados en pacientes
pediatricos, durante la consulta odontoldgica, disminuyen su nivel de ansiedad. La
metodologia fue aplicada, experimental, transversal y analitica con una muestra

de 148 pacientes entre los 4 y 14 afios de edad. Los resultados mostraron que
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los pacientes del grupo de estudio presentaron una mejoria direccionada hacia
valores normales en un 95%, mientras que en el grupo control los signos vitales
se alteran en un 87% disminuyendo de igual manera su conformidad ante el
tratamiento, resultados reflejados en la escala facial. El valor del Chi Cuadrado
(X2) dio un valor de 201,55. Se concluyé que existe una relacion de dependencia
entre la aplicacion de estimulos musicales y el nivel de ansiedad que presentan
los niflos durante la consulta.

2.1.2. A nivel nacional

Vidalén ?%-2021, en su investigacion que tiene como titulo “Ansiedad y respuesta
fisiologica en nifios de 6 a 10 afios en su primera visita odontoldgica al Centro de
Salud Virgen del Carmen, Lima-Peru”, tuvo como objetivo identificar el grado de
ansiedad en relacion a la respuesta fisiolégica en nifios de 6 a 10 afios durante su
primera visita odontologica en el Centro de Salud “Virgen del Carmen”, Lima-
Pert. La metodologia empleada fue de alcance descriptivo-observacional, de
andlisis prospectivo y de corte transversal, con una muestra de 110 nifios de entre
6 a 10 afios. Los resultados mostraron que del total, el 60,9% presenté una
ansiedad moderada, de igual forma para el sexo femenino (65,5%) y masculino
(56,4%) y solo el 8,2% no tuvo ansiedad La temperatura para el sexo femenino
fue de 37,03°C * 0,08°C y para el masculino 37,01°C = 0,04 °C; la frecuencia
cardiaca del sexo femenino fue 79,87 lat./min y para masculino 95,56 lat./min,
estadisticamente significativo (p<0.005); la frecuencia respiratoria media para el
sexo femenino fue de 24,53 + 5,44 resp/min mientras que los del sexo masculino
25.35 + 6,27 resp/min; la presion sistolica fue de 121,02 + 3,49 para el sexo
femenino y de 120 +3,83 para el masculino. Se concluyé que la mayoria de los

nifios presenta grado de ansiedad siendo predominantemente de nivel moderado,
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en tanto que el grupo que presento ansiedad mostré valores altos de la frecuencia
cardiaca y respiratoria. El sexo femenino presentd la frecuencia cardiaca mas
elevada que el masculino.

Quispe y Arellano ®Y2021, desarrollaron un estudio titulado “Relacion entre nivel
de ansiedad y respuesta fisiolégica en nifios de 5 a 8 afios en su primera visita
odontoldgica en el Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2019”, que tuvo
como objetivo determinar la relacién entre nivel de ansiedad y respuesta
fisiologica en nifios de 5 a 8 afios en su primera visita odontologica en el Hospital
de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho, durante Abril - Julio 2019. Para ello emple6
una metodologia de alcance descriptivo-correlacional, de enfoque cuantitativo,
de disefio no experimental y corte transversal a través de un analisis deductivo.
Los resultados mostraron que el 47% mostré un nivel de ansiedad leve, y leve a
moderado antes del tratamiento, el cual se redujo a 11% y 32% después del
tratamiento respectivamente, en el nivel moderado hubo un aumento de 5% a
45% antes y después del tratamiento, de moderado a severo aument6 de 0 a 4
nifios posterior al tratamiento, mientras que solo hubo 1 nifio con ansiedad severa
después del tratamiento. Por otro lado, respecto a las respuestas fisiolégicas el
42,1% presentd respuestas leves, el 36,8%, moderadas, y el 21% tuvo
respuestas severas. Se concluyé que existe una asociacién directa
estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y respuesta fisiologica en
nifios de 5 a 8 afos, en su primera visita odontolégica en el hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho, durante abril — julio 2019.

Crispin #2-2020, llevé a cabo un estudio que tiene como titulo “Relacion entre
ansiedad y respuesta fisiologica en nifios de 5 a 8 afios en su primera visita

Odontoldgica, 2018”, la cual tiene como objetivo determinar la relacion entre la
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ansiedad y las respuestas fisiolégicas presentes en nifios de 5 a 8 afios de edad
antes de su primera visita odontolégica. La metodologia fue de enfoque
cuantitativo de disefio no experimental y alcance descriptivo - correlacional; la
muestra fue de 78 nifios entre los 5 y 8 afos de edad, aplicando formula muestral.
Los resultados mostraron niveles normales de las funciones vitales fisiologicas
como la respiracion, temperatura, frecuencia cardiaca, presion arterial. De la
misma forma soélo hubo presencia del 12% de ansiedad en nifios previo al
tratamiento odontolégico. Una vez que ingresaron al consultorio y estaban
sentados en el sillén odontoldgico se alteraron dos funciones como la frecuencia
cardiaca y la respiracion, superando el 50% del total de la muestra, asi mismo
hubo un incremento a la evaluacion del test de la ansiedad. A la prueba de
correlacion de Spermann se encontrd una significancia entre las variables
ansiedad y signos vitales. Se lleg6 a la conclusiéon que existe un aumento de la
ansiedad ante la situacion de la primera visita odontoldgica evidenciandose en el
aumento de la respiracion y la frecuencia cardiaca.

Zamora ®?-2019, en su investigacion titulada “relacion entre ansiedad y respuesta
fisiologica en nifios de 6 a 8 afios que acuden al servicio de odontopediatria del
hospital militar central — 2018, tuvo como objetivo determinar la relacion que
existe entre Ansiedad y Respuesta Fisiol6gica en nifios de 6 a 8 afios que acuden
al servicio de odontopediatria del Hospital Militar Central 2018. Para ello, la
metodologia que se aplicé fue de enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo y
disefio no experimental, con analisis prospectivo y corte longitudinal. Los
resultados mostraron que previo al tratamiento odontolégico, los niveles mas
altos respecto a la saturacion de oxigeno estuvo presente en el 34,9% de la

muestra, para los niveles de pulsacion y frecuencia cardiaca, en el 48%, para los
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niveles de frecuencia respiratoria por minuto en el 36%, posterior al tratamiento
odontoldgico los niveles mas altos en saturacion de oxigeno, se presento en el
26,7%, ademas hubo una reduccion significativa respecto a la cantidad de
pacientes con mayores niveles de pulsaciones y frecuencia cardiaca a un 4,7%,
sin embargo el porcentaje de pacientes con mayores niveles de frecuencia
respiratoria  aument6 a 39,5%. Por otro lado, el nivel de ansiedad mas
representativo antes y después del tratamiento en nifias y nifios, fue de leve a
moderado de 39,5% a 37,2% y de 30,2% a 37,2% respectivamente. Se pudo
concluir que hubo una relacion significativa entre ansiedad y respuesta
fisiologica en la muestra de estudio, ademas que los pacientes con ansiedad
tienen mayor el riesgo en la respuesta fisiolégica a diferencia de los pacientes
que no presentan ansiedad antes del tratamiento odontoldgico.

Gonzales ®¥-2017, desarrollé a su vez, un estudio que tiene como titulo “Relacién
entre el nivel de ansiedad y respuestas fisiolégicas ante la primera consulta
odontolégica en niflos de 5 a 8 afios atendidos en la clinica de la Universidad
Sefior de Sipan, 2017”, cuyo objetivo fue determinar la relacion entre el nivel de
ansiedad y respuestas fisiolégicas ante la primera consulta odontol6gica en
pacientes de 5 a 8 afios atendidos en la Universidad Sefior de Sipan, 2017, para
esto la metodologia empleada fue de enfoque cuantitativo, disefio de corte
transversal y andlisis prospectivo, donde la muestra estuvo constituida por 65
nifios. Los principales resultados mostraron que el 60% de la muestra presento
nivel de ansiedad leve. Asi mismo el 50,8% de los pacientes con Respuestas
fisiologicas No alteradas se les encontré con niveles de ansiedad leve, el 18,5%
de los pacientes con Respuestas fisiologicas alteradas se les encontré con

niveles de ansiedad de leve a moderada, se evidencid6 una relacion
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estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y Respuestas fisioldégicas
ante la primera consulta odontolégica de la muestra. Se logré concluir que existia
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y respuestas
fisiologicas ante la primera consulta odontolégica en pacientes de 5 a 8 afios
atendidos en la Universidad Sefior de Sipan, 2017.

Vera #-2016, en su estudio titulado “Relacidn entre el nivel de ansiedad y el tipo
de tratamiento odontolégico en nifios de 6 a 9 afios de edad atendido en el Centro
de Salud Materno Infantil de Salaverry, 2015” se plante6 como objetivo de
establecer la relacion entre el nivel de ansiedad y el tipo de tratamiento
odontoldgico en nifios de 6 a 9 afios de edad atendidos en el Centro de Salud
Materno Infantil de Salaverry, 2015. La metodologia fue de tipo descriptiva y de
corte transversal con una muestra de 120 nifios. Los resultados mostraron que el
nivel de ansiedad antes de realizar un tratamiento invasivo fue leve en un 56,7% y
antes de realizar un tratamiento no invasivo fue leve en un 55%. Posterior al
tratamiento no invasivo el nivel de ansiedad fue leve en un 68,3% encontrandose
al final del estudio una asociacion significativa entre el tipo de tratamiento y la
edad asi como también con el género. Se concluyd que los nifios experimentan
niveles de ansiedad leve a moderado después de haberles realizado un
tratamiento invasivo, con una diferencia estadisticamente significativa,
presentando niveles de ansiedad leve como parte de su cotidianidad.

2.1.3. A nivel local

Villar ®-2017, en su investigacion titulada “Ansiedad y respuestas fisioldgicas en
nifos de 5-9 aflos en su primera visita al odontélogo en el Centro de Salud
Pueblo Joven - Centenario, 2017”, se plante6 como objetivo determinar la

relacion entre el nivel de ansiedad y las respuestas fisioldgicas en nifios de 5-9
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afios que acuden por primera vez a su cita odontolégica en el centro de salud
pueblo joven — centenario-2017. La metodologia aplicada fue de enfoque
cuantitativo de nivel correlacional y andlisis deductivo, el disefio fue de corte
transversal y el instrumento utilizado fue el test de Venham. Los resultados mas
relevantes arrojaron que hubo una relacién estadisticamente significativa entre la
ansiedad y la frecuencia respiratoria con un valor p=0,025, respecto al nivel de
ansiedad y la edad, los nifios de 5, 6 y 8 afios presentaron en su mayoria niveles
de ansiedad de leve a moderada o moderada con 18,33%, 8,33% y 10%
respectivamente, mientras que en los nifios de 7 afios la mayor proporcion
presento nivel de ansiedad leve, encontrandose asi una relacion estadisticamente
significativa (p=0,217), asi mismo, entre el nivel de ansiedad y género se hallé
una relaciéon estadisticamente significativa (p=0,867). Se pudo concluir que el
coeficiente de correlacion no es estadisticamente significativo en la temperatura,
saturacion de oxigeno, y presion arterial mientras que se encontré una fuerte
relacion entre ansiedad y variabilidad de la frecuencia cardiaca y respiratoria.

2.2. Bases tedricas

Ansiedad

De Acuerdo a Rios et al. @, la ansiedad un estado psicoldgico asociado al miedo
que se presenta de manera desagradable y estd asociada a cambios
psicofisiol6gicos, que en muchas ocasiones uno no logra identificar, y que serian
manifestacion de un contenido intrapsiquico. Ademas, este debe entenderse
como un concepto multidimensional que abarca tres componentes de respuestas,
en primer lugar, el componente cognitivo, el cual afecta la concentracion, genera
hipervigilancia y afecta la memoria, en segundo lugar el componente fisiologico, el

cual activa en sobremanera el sistema nervioso autonomo y por ultimo el
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componente motor, que genera desadaptacion y comportamientos poco
ajustados, estos tres componentes se mantienen interactuando en el proceso.

La ansiedad es un constructo multidimensional que se pone de manifiesto en
primer lugar, en relacion con la situacion que la provoca, la cual esta determinada
por la interaccion de las variables personales y las situacionales, esta ultima hace
referencia a situaciones interpersonales, situaciones que impliquen peligro fisico,
situaciones ambiguas o novedosas Yy situaciones de evaluacion social, en
segundo lugar, con la forma de adquisicién, la cual puede ser por
condicionamiento clasico, por aprendizaje vicario o mediante informacion
cognitiva, y en tercer lugar con los patrones de respuesta que se activa ante la
anticipacion de ciertos eventos o circunstancias evaluadas como aversivas. ¢®

La ansiedad se puede entender a la vez de distintas maneras de acuerdo el
enfoque desde donde se abarque, por un lado desde el ambito de la psicologia el
enfoque conductista por ejemplo sefiala que es el resultado de la asociacion
errbnea de estimulos neutros con acontecimientos traumaticos y amenazantes,
por lo cual cada vez que suceden estos eventos se desencadena la angustia, al
respecto, el enfoque cognitivista se basa en la idea que una persona etiqueta una
situacion determina como amenazante y toma una conducta para afrontar dicha
situacién cada vez que suceda. Los psicoanalistas por su lado refieren que la
ansiedad se basa en un conflicto inconsciente que surge entre impulsos
inaceptables que emergen del individuo y que son rechazados por el super ego
generando tension entre ambas esferas lo que da como resultado los sintomas
ansiosos. Por otro lado, las teorias biologicas intentan explicar el proceso de
aparicion mediante alteraciones bioquimicas a nivel de los neurotransmisores y

receptores del sistema nervioso central o con predisposiciones genéticas.
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Si la ansiedad se vuelve cotidiana y perturbadora puede desencadenar en una
ansiedad patoldgica, la cual se puede traducir como un trastorno de ansiedad,
patologia que puede provocar complicaciones del desarrollo, psicosocial y
psicopatoldgico. %

A proposito de la ansiedad, también se puede hablar de ansiedad dental (AD), al
respecto Mautz et al. ®, sefialan que esta se describe como aquella emocién o
sensacion psiquica desagradable o dolorosa generada por la idea de recibir
atencién odontoldgica, tal que las personas que la padecen evitan la atencion, lo
qgue influye negativamente en su salud oral. Al igual que la ansiedad, la AD
presenta un constructo multidimensional que posee componentes cognitivos,
fisioldgicos y motores, este ademas esta asociado con un aumento en el nimero
de dientes cariados y de enfermedades gingivales, asi mismo, también es
considerado como un eficaz predictor de problemas de manejo conductual del
paciente en el sillon dental.

Se puede decir ademas que la transmision familiar se revela como una causa
importante de ansiedad dental, demostrandose una relacion entre la ansiedad
dental de padres hacia los nifios, y en general de todos los miembros de la
familia. ¥ Tal es asi que incluso se llega a afirmar que la personalidad de los
padres resulta importante ya que esta se ve reflejada en la personalidad de los
nifios, entonces la ansiedad dental no solo se refiere al miedo al dolor o a los
procedimientos invasivos, sino también a la separacion de los padres, la
confrontacion a personas y a ambientes desconocidos, y a la experiencia a la
pérdida de control, factores que estan fuertemente asociados al comportamiento

del nifio en la primera visita al consultorio odontolégico. ©
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Evaluacion de la ansiedad dental:

Para medir la ansiedad dental existen distintos instrumentos entre los mas

importantes se pueden mencionar
Escala Ansiedad Dental Modificada (MDAS)
Establecida por Humphris en 1995, la cual cuenta con cinco items en la
escala, dos de ellos estan relacionados con el nivel de ansiedad que
experimenta el individuo en el entorno clinico-estomatoldgico, el resto esta
mas relacionado con los procederes estomatolégicos, como las
restauraciones dentarias, limpieza de dientes e inyecciones. Esta escala
ademas tiene cinco posibilidades de ser respondida en una escala Likert,
otorgandosele una puntuacion ascendente del 1 al 5, representado por "sin
ansiedad" hasta "extremadamente ansioso". Por tanto, como calificacion
final conlleva una posible puntuacion maxima de 25, considerandose a
partir 19 puntos una persona altamente ansiosa. Su ventaja recae en su
facilidad de respuesta, formato corto y utilidad de los datos que muestra,
asi como su buena confiabilidad y validez. **)

Venham Picture Test (VPT)

Fue elaborado para medir la ansiedad del nifio en situaciones estresantes,
en donde su respuesta no fuera verbal. Este instrumento utiliza figuras de
nifios con diferentes estados emocionales. Su version final consistié en 8
figuras de nifios basada en las correlaciones inter-test e impresiones
clinicas, con un valor a de Cronbach de 0,83 que refiere un alto grado de
consistencia. © Ademas tiene utilidad para evaluar la ansiedad antes y
después del tratamiento. En esta escala el paciente escoge la(s) figura(s)

gue le parecen las méas cercanas a su estado de ansiedad. La calificacion
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obtenida representa el nUmero de veces que se siente ansioso de acuerdo
al par escogido, ademas resalta por ser de facil aplicacion, tomando entre
uno y dos minutos su respuesta. "

Test de Venhan Picture

Fuente: Tomado de Donoso y Campos ©?

Facial Image Scale (FIS)

El test se compone de una fila de cinco caras que van desde muy feliz con
un valor de 1 a muy infeliz, con un valor de 5, donde se clasifica a la
puntuacion de 1-3 como “no ansioso” y a la de 4-5 como ansioso. 2 Su
utilidad también reside cuando se mide de manera secuencial los niveles
de ansiedad en nifios de 6 a 7 afios después de varias visitas al

odontélogo. ©
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Figura 1 Facial Image Scale

(32)

Fuente: Tomado de Donoso y Campos

Children’s Fear Survey Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS)

Es una escala que fue descrita en 1982 por Cuthbert y Melamed para
pacientes pediatricos ®¥, consta de 15 items, en la que cada item puede
recibir cinco puntajes diferentes que van desde “sin miedo en absoluto (1)”
hasta “mucho miedo (5)”, cuyo rango de puntuacién total es de 15 a 75, en
la que una puntuacién de 38 o mas se asocia con miedo dental clinico. ¢¥
Los items estan relacionados con estimulos como inyecciones o tener la
boca abierta, entre otros, donde los valores mas altos indican mayor
miedo a los procedimientos odontolégicos. ©

Tratamiento de la ansiedad dental

De acuerdo por lo descrito por Rios et &l. “”, se debe seguir un orden l6gico en el

proceso para lograr el cometido de reducir los niveles de ansiedad.
Comunicacién entre dentista y paciente. La comunicacion entre el
odontodlogo y el paciente debe ser muy estrecha, asi como también su
relacion, dado que esto genera confianza en el paciente hacia el
odontologo, generando de esta manera un ambiente tranquilo, y llevable en
la consulta. ®*
Teniendo en cuenta que el paciente llega al dentista con sentimientos

contradictorios, es responsabilidad del odontologo intervenir para disminuir
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el estado ansioso causado por estos sentimientos, para esto es
fundamental desarrollar un estilo interpersonal en la relaciébn paciente-
dentista, siendo la primera consulta donde se despliegan los sentimientos
del paciente respecto al tratamiento odontolégico y al dentista, es esta la
oportunidad para que el profesional intervenga para proveer un ambiente
psicolégico de seguridad, que permita develar temores y ansiedades
propias a la situacién de atencién dental. ©°

Hipnosis. La hipnosis tiene diversas aplicaciones en odontologia. La
mayor parte de los estudios empiricos se han centrado en el uso de la
hipnosis para reducir la ansiedad, tratar fobias y aliviar sindromes de dolor
cronico, diversos estudios han dado cuenta de los beneficios de la hipnosis
en la reduccién de pardmetros fisiol6gicos que estan relacionados con la
ansiedad, durante y después del tratamiento, asi como también para
trastornos de dolor crénico, y aunque ciertos estudios no puedan
establecer conclusiones absolutas, tienen una gran relevancia clinica. ¢”
Sin embargo, es limitado el nimero de estudios al respecto, por tanto se
requiere una mayor investigacién que eleve el nivel de rigurosidad tomado
hasta la fecha. ?”

Técnicas de relajacién y distraccién. Las técnicas de relajacion buscan
una distension tanto psiquica como muscular, facilitando el equilibrio y la
recuperacion del estado de tranquilidad en pacientes odontologicos que
presenten ansiedad esto se logra a través de técnicas tan simples como la
musica de fondo que tiene gran aceptacion por partes de los pacientes. ¢”

En odontologia, la utilizacion de la musica en nifios y adolescentes durante

la practica dental es considerada como una terapia de sugestion en donde
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el nifio es animado a la fantasia, donde la reduccién de la ansiedad puede
ser atribuida a dos razones. La primera se refiere a la concentracién que
realiza el nifio para enfocarse en la musica, lo que lo hace cerrar los ojos y
paulatinamente olvida que se realizara un tratamiento dental. Segundo, el
sonido de la musica puede eliminar los sonidos desagradables de los
instrumentos, estos, unidos al efecto de relajacion que la musica provoca,
permiten al dentista manejar efectivamente al paciente ansioso. ®®. La
distraccion tiene como objetivo manejar la ansiedad, el estrés y el dolor
gue provocan los procedimientos clinicos, redirigiendo la atencion hacia
otros estimulos que mantengan la conciencia fuera de los sintomas, asi los
distractores pueden bloquear ciertas vias del dolor y disminuir la cantidad
de dolor percibido. ®” También existen técnicas de distracciéon auditiva
visual que incluyen la presentacion de historias en television, realidad
virtual y gafas de video tridimensionales, con tal que no interfieran en la
comunicacién del nifio con el dentista. ¢

Percepcién del control. Consiste en entregarle al paciente la posibilidad
de detener el procedimiento dental cuando lo estime conveniente, lo que

@) Las técnicas de

llevaria a manejar adecuadamente la ansiedad.
percepcion de control se basan en la idea de que el estrés tiene una
relacién inversa con la percepcion de control que las personas tienen sobre
situaciones o estimulos particulares. Esta técnica busca otorgar al paciente
un mayor grado de control sobre la situacion terapéutica a traves del uso
de distintas técnicas como las relacionadas con el entrenamiento del sujeto

en habilidades de afrontamiento o el uso de aparatos de control durante la

sesion, como los botones de panico por ejemplo. “?
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Respuesta fisioldgica a la ansiedad

A nivel fisiologico, la ansiedad se manifiesta a través de la activacion del sistema
nervioso auténomo y el sistema nervioso motor principalmente, aunque también
se activan otros, tales como sistema nervioso central, sistema endocrino y
sistema inmune. Los procesos de indole psicosomatico que producen estrés, se
deben en gran parte a la accion del sistema limbico sobre el hipotalamo, y este a
su vez sobre el sistema nervioso autbnomo; sin embargo, existe una red
peptidérgica con un sinnumero de péptidos que pueden actuar como
neurotransmisores o neuromoduladores frente a las redes neuronales que
participan en la coordinacién de los aspectos vegetativos y endocrinos que
acompafian a la expresion conductual de las emociones. “?

En base a la concepcidn bilogica de la ansiedad, como una respuesta adaptativa
de un sistema de alarma que prepara al organismo para contender contra un
peligro potencial, una intensificacion de la misma puede generar en el individuo
una sensacion de inquietud y aprehension que se acomparfia de un aumento en la
vigilancia del entorno, de dificultad para concentrarse, de un aumento de la
tensién muscular y de numerosos sintomas autonémicos entre los que destacan
las palpitaciones, la sudoracion, la falta de aliento o la presencia de molestias

digestivas. “?

2.3. Marco conceptual
Estrés: Se define como una reaccion fisioldgica de nuestro organismo frente a
situaciones dificiles que logran afectar diferentes funciones del organismo, pero

son contriolables si se tiene equilibrio y organizacion en el estilo de vida. ¥
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Sistema inmunitario: Es un sistema complejo e integrado cuya funcién principal
es proteger al organismo de agresiones externas provocadas por
microorganismos, alérgenos o agentes toxicos. “¥ Esta integrado por diferentes
organos, tejidos, células y moléculas que tienen relaciones interdependientes muy
estrechas para poder responder adecuadamente a los agentes extrafios. )
Sistema nervioso auténomo: Es la parte del sistema nervioso que controla la
actividad de los componentes viscerales del cuerpo humano. Se denomina
“autbnomo” porque realiza sus funciones de forma automatica, lo que significa
que su funcionamiento no puede controlarse facilmente a voluntad.

Frecuencia cardiaca: Es el registro cuantitativo de la actividad cardiaca, que
hace referencia al nUmero de latidos en un momento preciso o espacio de tiempo
previamente determinado (en milisegundos). “® Este es ademas uno de los
parametros no invasivos mas usado para el andlisis y valoracion de la actividad
cardiaca. "

Sintomas: Se pueden definir como manifestaciones clinicas que pueden ser, o
bien objetivas cuando son observadas por el médico, o subjetivas cuando son
percibidas por el paciente. “®

Neuromodulacién: Se define como la modificacion de la actividad de circuitos
neuronales especificos de caracteristicas variables, sin causar lesion del tejido
nervioso: esta implicita por lo tanto la recuperacion del estado funcional previo al
suspender el estimulo. 9

Hipnosis: La hipnosis se considera una modalidad de la conciencia en vigilia en
la que predomina la focalizacion de la atencion, se desarrolla por la influencia
técnicamente disefiada de la palabra, los gestos, los simbolos y las expectativas,

mediante un proceso de condicionamiento que produce, mantiene y evoca un tipo

28



especial de excitacién de la corteza cerebral de la persona que los recibe, lo que
permite que se arribe a un modo de funcionamiento temporal mas subconsciente
del cerebro, en el que cambian esencialmente las caracteristicas de las funciones
motoras, vegetativas y sensoriales del pensamiento, de la conducta y la actividad
eléctrica cerebral, lo que se manifiesta neurofisiologicamente de
forma demostrable y muy caracteristica. ©°

Trauma: Se puede conceptualizar como cualquier exposicion a una situacion
estresante de naturaleza excepcionalmente amenazante u horrorizante con
potencial de producir un malestar profundo en la mayoria de las personas. ©®V
Emociones: Respuestas simples a través de manifestaciones fisiologicas
generalmente breves pero precisas, las cuales se convierten en el reflejo
exteriorizado de lo que la persona siente ante el estimulo o situacion a la que se
esté enfrentando. ©?

Percepcidn: Proceso cognitivo de la conciencia que consiste en reconocer,
interpretar y dar significado para elaborar juicios en torno a las sensaciones
obtenidas del ambiente fisico y social, en el que intervienen otros procesos
psiquicos entre los que se encuentran el aprendizaje, la memoria y la
simbolizacién, ademas, depende de las circunstancias cambiantes y de la
adquisiciébn de experiencias novedosas que incorporen otros elementos a las
estructuras perceptuales previas, modificandolas y adecuandolas a las
condiciones. 2

Enfermedades gingivales: Se refiere al conjunto de patologias que se
encuentran confinadas a la encia y son el resultado de diferentes etiologias. La
caracteristica comun a todas ellas es que se localizan exclusivamente sobre la

encia, sin afectar en modo alguno a la insercién ni al resto del periodonto- ¢
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Estrés: reaccion o respuesta no especifica del organismo o cualquier cambio
engendrado por el impacto de los acontecimientos importantes, resultantes de
una accién brusca o continuada, ya sea placentera o desagradable, positiva o
negativa, repercutiendo en la salud psiquica del individuo que lo padece,
pudiendo crearse diversos problemas como conflictos, insatisfacciones y dificultad

en su desenvolvimiento social. ©®
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CAPITULO 1l
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. Hipbtesis
3.1.1. Hipotesis general
Existe relacion significativa entre la ansiedad y las respuestas fisiologicas de
nifios de 4 a 11 afos en su visita odontologica al centro de salud pueblo joven

centenario de Abancay-2022.

3.1.2. Hipotesis especificas

1.-Existe relacion significativa entre la ansiedad y la temperatura de nifios de
4 a 11 afos antes y después de su visita odontolégica al C.S.P.J
centenario de Abancay-2022.

2.-Existe relacion significativa entre la ansiedad y la presion arterial de nifios
de 4 a 11 afios antes y después de su visita odontologica al C.S.P.J
centenario de Abancay-2022.

3.-Existe relacién significativa entre la ansiedad y la frecuencia cardiaca de
nifios de 4 a 11 afos antes y después de su visita odontolégica al C.S.P.J
centenario de Abancay-2022.

4.-Existe relacion significativa entre la ansiedad y la saturacion de oxigeno
de nifios de 4 a 11 afios antes y después de su visita odontoldgica al
C.S.P.J centenario de Abancay-2022.

5.-Existe relacion significativa entre los niveles de ansiedad y respuestas
fisiolégicas (antes y después) en nifios de 4 a 1lafios antes y después de
su visita odontoldgica al C.S.P.J centenario de Abancay-2022 segun edad

y Sexo.
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3.2. Método

En la presente investigacion se aplicara el método deductivo, que es una forma
de razonamiento que deriva del método cientifico y que tiene como finalidad
obtener conclusiones ldgicas a partir de un grupo de premisas; es decir, se
deduce. Si los hechos o premisas son ciertos, la conclusién también lo sera. Al
respecto, Rodriguez y Pérez (56) sefiala que mediante la deduccién se pasa de
un conocimiento general a otro de menor nivel de generalidad. Las
generalizaciones son puntos de partida para realizar inferencias mentales y

arribar a nuevas conclusiones ldgicas para casos particulares.

3.3. Tipo de investigacion

Esta investigacion es de tipo Aplicada, dado que se busca convertir el
conocimiento puro, es decir, teorias, en un conocimiento practico y atil para la
sociedad; para lo cual sera necesario resolver el problema establecido y
formulado por el investigador. La definicidbn de Sanchez et al. (57) afirma que se
trata de una investigacion utilitaria que aprovecha los conocimientos logrados por
la investigacion basica o tedérica para el conocimiento y solucion de problemas

inmediatos.

3.4. Nivel o alcance de la investigacién

La investigacion tendrd nivel correlacional, en vista de que se determinard
determina si las dos variables estan correlacionadas o no, esto significa analizar
si un aumento o disminucion en una variable coincide con un aumento o
disminucién en la otra variable. Hernandez y Mendoza (58) manifiestan que este
tipo de estudios tiene como finalidad conocer la relacion o grado de asociacion

que exista entre dos 0 mas conceptos, categorias o variables en un contexto en
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particular; que requiere contar con una base de conocimiento e informacion que

haya sido abordada, cuando menos, desde el nivel descriptivo.

3.5. Disefio de la investigacion

Al presente estudio correspondera el disefio No experimental — longitudinal —
Correlacional, ya que se trata de una investigacion que se realizara sin manipular
deliberadamente las variables, que se basa en, sucesos, fenOmenos o contextos
que ya ocurrieron o se dieron en su contexto natural sin la intervencion directa del
investigador. Estos disefios son Utiles para establecer relaciones entre dos o0 mas
categorias, conceptos o variables en un momento determinado; a veces,

Unicamente en términos correlaciénales (58).

El disefio presenta el siguiente esquema:

Ox
m r
Oy
Donde:
m: Muestra

Ox: Observacion de la variable 1
Oy: Observacion de la variable 2

r: Relacion probable entre las variables
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3.6. Operacionalizacion de variables

Variable 1: ANSIEDAD

Definicion conceptual: Emocion o sensacion psiquica desagradable o dolorosa
generada por la idea de recibir atencion odontoldgica, tal que las personas que la

padecen evitan la atencion, lo que influye negativamente en su salud oral (3).

Definicion operacional: La variable se medird a través de una dimension:
Manifestacion emocional la cual presenta 5 indicadores, que fueron extraidas de

la Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS).

Variable 2: RESPUESTAS FISIOLOGICAS

Definicion conceptual: La respuesta fisiologica es la reaccion que se produce en
el organismo ante una situacion de ansiedad. A nivel fisiolégico, la ansiedad se
manifiesta a través de la activacion de diferentes sistemas, principalmente el
sistema nervioso auténomo y el sistema nervioso motor, aunque también se
activan otros, como sistema nervioso central, sistema endocrino y sistema inmune

(59).

Definicion operacional: Una respuesta del sistema nervioso del nifio en contra
de un estresor, 0 una amenaza, puede ser la variacién de alguno o varios signos

vitales.
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Tabla 1 . Operacionalizacién de Variables
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS INSTRUMENTO ESCALA
DE
MEDICION
Dimension 1: 1.1 Ir al dentista 1 Escala de Ansiedad Dental de Escala
ANSIEDAD MANIFESTACION Corah Modificada (MDAS) Ordinal
EMOCIONAL 1.2 Espera de turno 2
Definicién conceptual Definicién conceptual Ansiedad leve: Menos 9 puntos | Variable de
Emocién o sensacion | Ante  una  situacion que |1 3 Acostado en el 3 Ansiedad moderada: 9-12 naturaleza
psiquica desagradable o | requiere una respuesta, se sillén puntos cualitativa
dolorosa generada por la | d& una activacion general y Ansiedad elevada: 13-14 puntos
; i 20 | simultdneamente se realizan 1.4 Observa 4 ; . 5
idea de recibir atencién : ; Ansiedad Severa: Mas de 15
L dos evaluaciones, una sobre instrumental
odontoldgica, tal que las la situacién que ha aparecido | 1.5 Inyeccién con 5 puntos
personas que I_a, padecen y otra sobre la capacidad aguja anestésica
evitan la atencion, lo que | para afrontarla. De acuerdo
influye negativamente en | con esas evaluaciones el
su salud oral (3). sujeto se prepara para actuar
de determinada forma y esa
preparaciéon es lo que nos
genera la emocion (60).
Dimension 1: 1.1 Valor del A Ficha de Registro
RESPUESTAS TEMPERATURA termémetro Termometro digital
FISIOLOGICAS Definicién conceptual 36.5-37.5°C
Es el resultado del equilibrio Escala
Definicién conceptual | entre el calor producido y el Discreta
La respuesta fisiologica | calor perdido. Si se rompe
es la reaccion que se | ©Se equilibrio, la temperatura Variable de
produce en el organismo ?glb)e 0 baja del valor normal naturaleza
ante una situacion de Dimension 2: 1.1 Valor del B Ficha de Registro cuantitativa

ansiedad. A nivel
fisiologico, la ansiedad
se manifiesta a través de
la activacion de

PRESION ARTERIAL
Definicién conceptual
Es la fuerza de la sangre
sobre las paredes de las

tensibmetro

Tensiometro digital

Sistdlica: 97-111 mm Hg
Diastolica: 57-71 mm Hg
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diferentes sistemas,
principalmente el
sistema nervioso
autonomo y el sistema

arterias, que es importante
para un flujo sanguineo
adecuado a los o6rganos y
tejidos corporales (62).

nervioso motor, aunque Dimension 3: 1.1 NUumero de latidos C _ Ficha de Reg_istro _
también se activan otros, FRECUENCIA Monitor de frecyenma g:ardlaca
como sistema nervioso _ QABDIACA 70 a 110 latidos/ minuto
central, sistema Deﬂrpuon conceptual
endocrino y  sistema Es el nimero de veces que
inmune (59). se contrae el corazon
durante un minuto (latidos
por minuto), fundamental
Una respuesta del para el correcto
sistema nervioso del | funcionamiento del corazén
nino en contra de un | (63).
estresor, o] una Dimension 4: 1.1 Valor del oximetro D Ficha de Registro
amenaza, puede ser la SATURACION DE Oximetro de dedo
variacion de alguno o OXIGENO 95% - 99%
varios signos vitales. Definicién conceptual
Es la medida de la cantidad
de oxigeno disponible en la
sangre. Cuando el corazén
bombea sangre, el oxigeno
se une a los glébulos rojos y
se reparten por todo el
cuerpo (64).
EDAD 1.1. 7y 8 afios No Cuantitativa
CO - VARIABLES 1.2. 9y 10 afios corres. Ficha de Registro Discreta
SEXO 1.1 Femenino Cualitativa
1.2 Masculino Nominal

Nota. Elaborado por el autor
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3.7. Poblacion, muestray muestreo

3.7.1. Poblacion

La poblacion estara constituida por nifios de 4 a 1lafios de edad, que acudan a
recibir tratamiento al Servicio de Odontologia de centro de salud pueblo joven

Centenario, siendo en promedio la cantidad de 200 nifios en total.

Tabla 2 : Establecimientos de salud
Nombre del Categoria N° de
establecimiento pacientes
01 C.S. Pueblo Joven -4 200
TOTAL 200

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion

e Nifios cuyas edades oscilen entre 4 y 11afios, de ambos sexos.
¢ Nifios sin aparente alteracion fisica o psicoldgica.
¢ Nifios que hayan asistido a una 0 mas consultas odontoldgicas.

¢ Nifios cuyos padres acepten y firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusién

¢ Nifios menores de 4 afios y mayores de 11 afios.
¢ Nifios que acudan a la consulta odontolégica por primera vez.
¢ Nifios con algun sindrome o alteracién sistémica.

¢ Nifios con tratamiento médico farmacologico.
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3.7.2. Muestra

Para garantizar la representatividad de la poblacion, se ha decidido trabajar con
una muestra censal, quiere decir que, los 104 nifios de 4 a 11afios conformaran la

muestra.

_ N.Z%.p.q
(N—1).e2+1Z2.p.q

n

Donde:

n: Tamafio Optimo de la muestra

N: Poblacién

Z: Desviacion estandar segun el nivel de confianza (Z=.196)
e: Margen de error (0.05)

p: Probabilidad de éxito (0.50)

g: Probabilidad de fracaso (0.50)

Entonces, se procede al célculo de la muestra:

B 200 * 1.96%(0.50 = 0.50)
~ (126 — 1).0.052+1.962.(0.50  0.50)

n

_121.0104
T 1.2729

n =104

3.7.3. Muestreo

En esta investigacion se aplicard el muestreo no probabilistico por conveniencia,

Hernandez y Carpio (65) sefialan que se caracteriza por buscar con mucha
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dedicacion el conseguir muestras representativas cualitativamente, mediante la
inclusion de grupos aparentemente tipicos, es decir, cumplen con caracteristicas
de interés del investigador, ademas de seleccionar intencionalmente a los
individuos de la poblacién a los que generalmente se tiene facil acceso, en el que
las personas acuden voluntariamente para participar en el estudio, hasta alcanzar

el nimero necesario para la muestra.

3.8. Técnica e instrumentos

3.8.1. Técnica

En el presente estudio se utilizardn dos técnicas, la encuesta que se utilizara para
medir la variable 1 Ansiedad, de acuerdo a Arias (66) se centra en preguntas
preestablecidas con un orden logico y un sistema de respuestas escalonado,
mayormente se obtienen datos numeéricos, esta direccionada solamente a
personas y proporciona informacion sobre sus opiniones, comportamientos o

percepciones.

Por otro lado, para medir la variable 2 Respuestas Fisioldgicas, se aplicara la
técnica de la Observacion, que consiste en observar atentamente el fenédmeno o
hecho, tomar informacion y registrarla para su posterior analisis. Arias (66) sefala
que en este caso el investigador obtiene la informacion fidedigna directamente de

la poblacion o sujeto del estudio.

3.8.2. Instrumento

Para la variable 1 Ansiedad se ha decido emplear la Escala de Ansiedad Dental
de Corah Modificada (MDAS), establecida por este autor con un total de cuatro

items, dos de ellos relacionados con el nivel de ansiedad que experimenta el
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individuo en el entorno clinico-estomatoldgico y los restantes con procederes
estomatoldégicos, como las restauraciones dentarias y limpieza de diente. Sin
embargo, en su contenido no fue incluida ninguna referencia a las inyecciones en
procederes estomatolégicos, las cual constituyen un factor causante de ansiedad
para muchos pacientes, estableciéndose a partir de esta necesidad la Escala
Ansiedad Dental Modificada (MDAS, siglas en inglés) por Humphris la cual incluy6
este elemento para un total de 5 items en la escala. Cada pregunta de la escala
tiene cinco posibilidades de ser respondida en una escala Likert, otorgandosele
una puntuacién ascendente del 1 al 5, representado por "sin ansiedad" hasta
"extremadamente ansioso". Por tanto, como calificacion final conlleva una posible
puntuaciéon maxima para toda la escala de 25 para MDAS, considerandose a
partir de 15 puntos una persona altamente ansiosa. Como ventajas de estas
escalas se informa su facilidad de respuesta, formato corto y utilidad de los datos
que la hacen conveniente para aplicar en pacientes pediatricos, asi como su

buena confiabilidad y validez (67).

Las respuestas del cuestionario de cuantifican de la siguiente manera:

Respuesta a: 1 punto

Respuesta b: 2 puntos

Respuesta c: 3 puntos

Respuesta d: 4 puntos

Respuesta e: 5 puntos
Para la variable 2 Respuestas Fisiologicas, se ha disefiado una Ficha de
Registro en la que se consignaran los valores expresados por los 4 instrumentos
gue se emplearan para medir las posibles variaciones de los signos vitales de los

nifios antes y después de la consulta odontolégica, que son: Termdémetro digital
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para medir la temperatura, tensiometro digital para la presion arterial, monitor de
frecuencia cardiaca para medir la frecuencia cardiaca y un oximetro de dedo para

determinar la saturacion de oxigeno.

3.8.3. Validez y confiabilidad

La Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS), ha sido validada por
multiples investigaciones en otros idiomas y culturas, las cuales informaron sus
buenas propiedades psicométricas avalada por su confiabilidad y validez para
este fendmeno psicologico, ademas se trata del instrumento mas
intencionalmente utilizado por la comunidad cientifica en el medio estomatoldgico
para medir ansiedad al tratamiento estomatolégico en investigaciones (67),
incluso algunos autores la han considera como la Escala de Oro para valorar la
ansiedad dental (68). Ramirez et al. (69) en su estudio determinaron que la
escala tenia un Alpha de Cronbach de 0.838, evidenciando su alto grado de

confiabilidad.

Dado que son numerosas la investigacién que respaldan la validez y confiabilidad
internacional de la escala MDAS, no se contemplado realizar dichos
procedimientos en el presente estudio. Asi mismo, mencionar que para efectos
del instrumento de la variable 2, no corresponde realizar la prueba de validez ni
confiabilidad, dado que solo se utilizara para registrar datos especificos, tal como

lo sugiere Arias (66).

3.8.4. Procedimiento

Este estudio se realizard en el Servicio de Odontologia de 03 Centros de

Salud pertenecientes a la Microred Centenario, estara dirigida a los pacientes
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entre 4 a 11afios de ambos sexos, para ello se pedira la autorizacion al jefe
(a) de la Microred Centenario.

Se enviara un oficio directamente al jefe de la Microred Centenario para que
permita el acceso al centro de salud pueblo joven centenario a fin de recabar
la informacion necesaria. Asi mismo, el investigador se entrevistara con los
profesionales a cargo de cada centro de salud, asi como con los odont6logos
encargados de prestar sus servicios dichos establecimientos.

Se les explicara a los apoderados de los nifilos seleccionados sobre el
propdsito del estudio para que puedan autorizar la participacion de su menor
hijo bajo la firma del consentimiento informado, poniendo de conocimiento los
principios éticos que rigen la ejecucion del estudio.

Se encuestara a los nifios registrando sus respuestas en la Escala MDAS y
se tomaran sus signos vitales consignando los valores en la ficha de registro
antes de su turno de atencion mientras se encuentran en la sala de espera.
Una vez que los nifios terminen su cita, se tomardn nuevamente sus signos

vitales, para identificar posibles variaciones.

Consideraciones éticas

El presente trabajo cumplira con todas las normas de bioética consideradas para

la investigacién en ciencias de la salud. Se obtendra la aprobacién para la

investigacion por parte de la Escuela Profesional de Estomatologia de la

Universidad Tecnoldgica de los Andes, y luego los permisos correspondientes en

la Microred Centenario.

La informacidén se manejara de forma confidencial y sera utilizada solo para fines

de la investigacion, considerando en el estudio solo aquellos pacientes cuyos

padres hayan leido y aceptado el consentimiento informado bajo firma.

42



El respeto a la autoria ser4 abordado cumpliendo las normas de redaccion
cientifica, para ello toda informacion utlizada en el presente trabajo sera
correctamente citada y consignada en las referencias bibliograficas, de acuerdo al

estilo Vancouver, que corresponde a las investigaciones de ciencias de la salud.

3.10. Procedimiento estadistico

Con la informacion que se recabara mediante la aplicacion de los instrumentos
contemplados para esta investigacion se procedera a desarrollar una tabla de
vaciado de datos en Microsoft Excel, codificando las respuestas de cada uno de
los nifios participantes. La hoja de calculo asi disefiada se exportara al programa
SPSS 26 para sistematizar el calculo de frecuencias absolutas y porcentuales

respecto a cada respuesta.

Se aplicard la estadistica descriptiva como promedios, medias, medianas para
variables numéricas como frecuencia cardiaca, respiratoria y temperatura; y
porcentajes para las categoéricas como ansiedad y sexo. Para comparar el nivel
de ansiedad y respuestas fisiolégicas antes y después de la atencion
odontoldgica, se empleara la prueba U de Mann Whitney. Para comparar la
proporcién de género y la edad entre nifios con y sin ansiedad se emplearon las

pruebas Chi — cuadrado respectivamente.
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CAPITULO IV
RESULTADO Y DISCUSIONES

4.1. RESULTADOS

Tabla 3 Descripcion de las univariables sexo, edad en nifios de 4-11 afios

del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022

SEXO n %
Masculino 43 41,3
Femenino 61 58,7
Total 104 100,0

Fuente: matriz de datos

N Media D.E Minimo Maximo

EDAD
104 5,72 1,918 4 11

Fuente: matriz de datos

Grafico 1 Descripcion de las univariables sexo en nifios de 4-11 afios de los

centros de salud de Abancay-2022

Descripcion de SEXO

B Masculino

B Femenino
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Tabla 4

. Respuesta fisioldgica de temperatura antes y después segun sexo

en nifios de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-

2022
SEXO N Media D,E p
Masculino 43 37,19 5,766
ANTES 0,457
Femenino 61 42,15 3,205
Temperatura
Masculino 43 36,83 1,046
DESPUES 0,572
Femenino 61 36,93 0,827

Fuente: matriz de datos

Grafico 2

Respuesta fisioldgica de temperatura antes y después segun sexo

en nifios de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-

2022
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Tabla b Respuesta fisioldgica de presion arterial antes y después segun

sexo en niflos de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de
Abancay-2022

SEXO N Media D.E p
Masculino 43 82,8 3,4
ANTES 0,826
Presién Femenino 61 82,9 4,1
Arterial Masculino 43 86,4 2,8
DESPUES 0,113
Femenino 61 87,6 4.4

Fuente: matriz de datos

Grafico 3 Respuesta fisioldgica de presion arterial antes y después segun

sexo en nifilos de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de
Abancay-2022
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Tabla 6 Respuesta fisioldgica de frecuencia cardiaca antes y después

segun sexo en nifios de 4-11 afnos del centro de salud pueblo joven centenarios
de Abancay-2022

SEXO N Media D,E p
Masculino 43 85,7 11,6
ANTES _ 0,319
Frecuencias Femenino 61 88,5 15,9
Cardiacas Masculino 43 93,3 11,0
DESPUES 0,214
Femenino 61 96,5 14,1
Fuente: matriz de datos

Grafico 4 Respuesta fisioldgica de frecuencia cardiaca antes y después segun

sexo en nifilos de 4-11 afios del centro de salud pueblo joven centenarios de
Abancay-2022
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Tabla 7

Respuesta fisioldgica de saturacion antes y después segun sexo en

nifios de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-

2022
SEXO N Media D,E p
Masculino 43 92,79 7,246
ANTES 0,509
Femenino 61 91,95 5,658
Saturacion
Masculino 43 96,91 8,474
DESPUES 0,901
Femenino 61 96,75 3,833

Fuente: matriz de datos

Grafico 5

Respuesta fisioldgica de saturacion antes y después segun sexo en

nifios de 4-11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-

2022
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Tabla 8

joven centenarios de Abancay-2022

Respuesta fisiologica de temperatura antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo

TEMPERATURA - ANTES

TEMPERATURA- DESPUES

EDAD Valor p Valor p
N Media D,E Minimo Maximo Media D,E Minimo Maximo
4 afios 27 36,830 ,6492 35,4 37,8 37,270 ,5594 36,0 37,9
5 afos 44 36,584 ,8452 34,6 38,3 36,832 ,9400 34,2 37,9
6 afos 9 40,011 2,5780 34,8 37,5 36,700 ,8515 351 37,7
7 afos 5 35,800 1,6140 33,4 37,5 36,320 1,7796 33,4 37,7
8 afios 4 36,300 1,0893 34,8 37,4 0,005 36,400 1,4306 34,3 37,5 0,094
9 afios 5 36,300 1,3341 33,3 37,4 36,220 1,1256 34,9 37,7
10 afios 9 36,522 ,6180 35,7 37,5 37,189 ,3983 36,8 37,7
11 afios 1 36,400 36,4 36,4 36,500 36,5 36,5
Total 104 40,096 33,2708 33,3 374,0 36,891 ,9203 33,4 37,9

Fuente: matriz de datos
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Grafico 6 Respuesta fisioldgica de temperatura antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 9

pueblo joven centenarios de salud de Abancay-2022

Respuesta fisiologica de presion arterial antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud

PRESION ARTERIAL - ANTES

PRESION ARTERIAL- DESPUES

EDAD Valor p Valor p
N Media D.E Minimo Maximo Media D.E Minimo Maximo

4 afios 27 80,96 2,121 80 87 85,48 1,695 81 90

5 afios 44 82,86 4,050 78 99 87,47 4,871 80 110

6 afios 9 82,33 3,500 80 87 85,44 1,130 84 88

7 afios 5 85,20 4,764 80 89 88,00 2,739 85 90

8 afos 4 84,75 3,948 80 88 88,00 2,449 85 90

0,011 0,039

9 afos 5 84,00 3,937 80 89 87,80 2,950 85 92
10 afos 9 85,78 3,632 80 90 90,33 4,153 85 98
11 afos 1 88,00 88 88 90,00 90 90

Total 104 82,87 3,786 78 99 87,11 3,855 80 110

Fuente: matriz de datos



Grafico 7  Respuesta fisiologica de presion arterial antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud
pueblo joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 10

pueblo joven centenarios de Abancay-2022

Respuesta fisioldgica de frecuencia cardiaca antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud

FRECUENCIA CARDIACA- ANTES

FRECUENCIA CARDIACA- DESPUES

EDAD _ _ _ Valor p _ _ _ Valor p
N Media D.E Minimo Maximo Media D.E Minimo Maximo
4 afios 27 82,19 14,84 53 120 92,07 12,184 70 126
5 afios 44 92,68 13,51 50 121 100,45 13,541 52 121
6 afios 9 84,33 6,52 75 98 88,78 6,140 78 99
7 afos 5 84,60 23,43 45 104 96,40 15,060 82 120
8 afios 4 78,50 24,19 52 100 0,093 91,00 11,605 80 102 0,008
9 afios 5 87,40 8,99 80 102 80,40 10,597 66 92
10 afios 9 84,78 7,68 73 97 93,67 7,228 85 100
11 afios 1 89,00 89 89 99,00 99 99
Total 104 87,33 14,320 45 121 95,14 12,954 52 126

Fuente: matriz de datos

53



Grafico 8 Respuesta fisioldgica de frecuencia cardiaca antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud
pueblo joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 11

joven centenarios Abancay-2022

Respuesta fisioldgica de saturacion antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo

SATURACION- ANTES

SATURACION- DESPUES

EDAD _ _ _ Valor p _ _ _ Valor p
N Media D,E Minimo Maximo Media D,E Minimo Maximo
4 afios 27 92,81 8,814 77 123 96,52 7,377 76 120
5 afios 44 91,55 5,865 75 99 97,02 3,849 87 100
6 afios 9 92,33 3,905 85 97 96,00 6,225 81 100
7 afios 5 92,60 3,050 89 96 97,40 2,510 93 99
8 afios 4 91,00 4,830 84 95 0,958 98,00 1,155 97 99 0,392
9 afios 5 93,80 3,564 90 97 91,20 13,664 67 100
10 afios 9 93,44 5,918 80 99 100,11 7,737 95 120
11 afios 1 97,00 97 97 94,00 94 94
Total 104 92,30 6,343 75 123 96,82 6,151 67 120

Fuente: matriz de datos
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Grafico 9 Respuesta fisiologica de saturacion antes y después segun edad en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 12 Descripcion de tipos de ansiedad en nifios de 4-11 afios del centro

de salud pueblo joven centenarios salud de Abancay-2022

TIPOS DE ANSIEDAD %

SIN ANSIEDAD

2.9
CON ANSIEDAD 101 97.1
Total 104 100.0

Fuente: matriz de datos

Grafico 10 Descripcion de tipos de ansiedad en nifios de 4-11 afios del centro
de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 13 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica

temperatura antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios de Abancay-2022.

Temperatura Antes Temperatura Después
Tipo de Ansiedad
N Media D.E Valor p Media D.E Valor p
SIN ANSIEDAD 3 36,900 ,6928 36,700 ,6245
0,867 0,717
CON ANSIEDAD 101 40,191 33,7614 36,897 ,9292
Fuente: matriz de datos

Grafico 11 Relacién de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiolégica

temperatura antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios de Abancay-2022.
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Tabla 14 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldégica

presion arterial antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud
pueblo joven centenarios de Abancay-2022

Tipo de Presion Arterial Antes Presion Arterial Después
Ansiedad
N Media D.E Valor p Media D.E Valor p
SIN ANSIEDAD 3 83,0 3,000 84,67 577
0,951 0,268
CON ANSIEDAD 101 82,9 3,818 87,18 3,888
Fuente: matriz de datos

Grafico 12 Relacién de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiolégica

presion arterial antesy después en nifios de 4-11 afios de los centros de salud
de Abancay-2022
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Tabla 15 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica

frecuencia cardiaca antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud
pueblo joven centenarios de Abancay-2022.

: : Frecuencia Cardiaca-
Frecuencia Cardiaca- Antes Blacrie
Tipo de Ansiedad P
N Media D.E Valor p Media D.E Valor p
SIN ANSIEDAD 3 71,67 18,930 82,00 26,458
0,054 0,074

CON ANSIEDAD 101 87,79 14,017 95,53 12,389

Fuente: matriz de datos

Grafico 13 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiolégica

frecuencia cardiaca antes y después en nifios de 4-11 afios de los centros de
salud de Abancay-2022.
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Tabla 16 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica

saturacion antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios Abancay-2022.

Tipo de Saturacion- Antes Saturacion- Después
AT N Media D.E Valorp  Media D.E Valor p
SIN ANSIEDAD 3 95,00 4,359 98,00 1,000
0,457 0,737
CON ANSIEDAD 101 92,22 6,390 96,78 6,238
Fuente: matriz de datos

Grafico 14 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica

saturacion antes y después en nifios de 4-11 afios del centro de salud pueblo
joven centenarios de Abancay-2022.
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Tabla 17 Niveles de ansiedad en nifios de 4-11 afos del centro de salud

pueblo joven centenarios Abancay-2022.

NIVELES DE ANSIEDAD n %
Sin ansiedad 1 1,0
Ansiedad Leve 25 24,0
Ansiedad moderada 70 67,3
Con Ansiedad 8 7,7
Total 104 100,0

Fuente: matriz de datos

Grafico 15 Tipos de ansiedad en nifios de 4-11 afios del centro de salud

pueblo joven centenarios de Abancay-2022.
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Tabla 18 Relacién de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldgica temperatura antes y después en nifios de 4-11

afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022.

TEMPERATURA- ANTES TEMPERATURA - DESPUES
ANSIEDAD Valor p valorp
N Media D.E Minimo Maximo Media D.E Minimo Maximo
Sin ansiedad 1 36,500 36,5 36,5 36,900 36,9 36,9
Ansiedad Leve 25 36,968 4,7241 33,3 36,74 36,364 1,2148 33,4 37,9
Ansiedad

moderada 70 36,669 , 7871 34,8 38,3 0,322 37,089 , 7264 35,1 37,9 0,008
Con Ansiedad 8 36,563 ,8618 35,2 37,5 36,813 ,9015 35,3 37,9
Total 104 40,096 33,2708 33,3 374,0 36,891 ,9203 33,4 37,9

Fuente: matriz de datos

Grafico 16 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiolégica temperatura antes y después en nifios de 4-11

afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 19

Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica presion arterial antes y después en nifios

PRESION ARTERIAL- ANTES PRESION ARTERIAL - DESPUES
NIVELES DE
Valor Valor
ANSIEDAD N Media D.E Minimo Maximo P Media D.E Minimo Maximo P
Sin ansiedad 1 80,00 80 80 85,00 85 85
Ansiedad Leve 25 84,08 3,673 80 89 87,04 2,774 81 92
Ansiedad
moderada 70 82,29 3,781 78 99 0,097 86,99 4,141 80 110 0,662
Con Ansiedad 8 84,50 3,295 80 88 88,63 4,340 85 98
Total 104 82,87 3,786 78 99 87,11 3,855 80 110
de 4-11 afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022.

Fuente: matriz de datos

Grafico 17 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisiologica presion arterial antes y después en nifios de 4-
11 afos del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022.
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Tabla 20 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldgica frecuencia cardiaca antes y después en nifios

de 4-11 afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022.

FRECUENCIA CARDIACA- ANTES FRECUENCIA CARDIACA - DESPUES
NIVELES DE
Valor p Valor
ANSIEDAD N Media D.E Minimo Maximo Media D.E Minimo Maximo P
Sin ansiedad 1 80,00 80 80 92,00 92 92
Ansiedad Leve 25 85,96 17,336 45 119 91,84 14,413 52 121
Ansiedad
moderada 70 87,77 13,830 53 121 0,894 97,04 12,522 70 126 0,184
Con Ansiedad 8 88,63 9,117 80 102 89,25 9,750 73 105
Total 104 87,33 14,320 45 121 95,14 12,954 52 126

Fuente: matriz de datos

Grafico 18 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldgica frecuencia cardiaca antes y después en nifios

de 4-11 afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022
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Tabla 21 Relaciéon de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldgica saturacion antes y después en nifios de 4-11

afios del centro de salud pueblo joven centenarios Abancay-2022.

SATURACION- ANTES

NIVELES DE

SATURACION- DESPUES

: : : Valor ; ; . Valor
ANSIEDAD N Media D.E Minimo Maximo P Media D.E Minimo Maximo P
Sin ansiedad 1 97,00 97 97 98,00 98 98
Ansiedad Leve 25 93,08 4,751 80 99 95,56 6,690 67 100
Ansiedad
moderada 70 91,97 7,063 75 123 0,777 97,39 6,153 76 120 0,583
Con Ansiedad 8 92,13 4,051 85 97 95,63 4,406 87 100
Total 104 92,30 6,343 75 123 96,82 6,151 67 120

Fuente: matriz de datos

Grafico 19 Relacion de tipos de ansiedad de acuerdo a la respuesta fisioldgica saturacion antes y después en nifios de 4-11

afios del centro de salud pueblo joven centenarios de Abancay-2022.
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En la tabla 3 se evidencia de un total de 104 (100%) niflos evaluados, el
41,3%(43) son de sexo masculino y el 58,7%(61) de género femenino, la edad
promedio del estudio es de 5,72+1,918 afios siendo la edad minima de 4 afios y

un maximo de 11 afos.

En la tabla 4 se observa la respuesta fisiolégica de temperatura antes con una
media de 37,19 +5,76 de temperatura en grados Celsius en el sexo masculino y
en el femenino una media de 42,15+ 3,20 grados de temperatura, mientras al
evaluar la temperatura después de las atenciones odontoldgicas presentan una
temperatura de: masculino 36,83+£1,04 y en femenino 36,93+0,82.Se observa un
valor p= 0,457, (antes) y p= 0,572 (después) siendo valores mayores a 0,05 no

encontrando diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 5 podemos evidenciar presion arterial en el sexo masculino con una
media de 82,8 mm/g y en el femenino una media de 82,9 mm/hg con un valor p=
0,826, mayor a 0,05 siendo valores nada significativos, estos valores son antes
de la intervencion odontoldgica, mientras que los valores después son: 86,4
mm/hg en el sexo masculino, en el femenino de 87,6 mm/hg, un valor p= 0,113

valor mayor a 0,05 no existiendo diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 6 se puede evidenciar la frecuencia cardiaca en el sexo masculino
con una media de 85,7 x1 y en el femenino una media de 88,5 x1 con un valor p=
0,319, mayor a 0,05 siendo valores nada significativos, estos valores son antes
de la intervencion odontoldgica, mientras que los valores después son: 93,3 x1 en
el sexo masculino, en el femenino de 96,5x1, un valor p= 0,214 valor mayor a

0,05 no existiendo diferencias estadisticamente significativas.
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En la tabla 7 se puede evidenciar la saturacion en el sexo masculino con una
media de 92,79/50x1 y en el femenino una media de 91,95/50x1 con un valor p=
0,509, mayor a 0,05 siendo valores nada significativos, estos valores son antes
de la intervencidbn odontologica, mientras que los valores después son:
96,91/50x1 en el sexo masculino, en el femenino de 96,75/50x1 un valor p=

0,901 valor mayor a 0,05 no existiendo diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 8 podemos evidenciar una media de temperatura en las diferentes
edades antes, tal como se presenta: 4 afios (36,83+0,64), 5 afios (36,58+0,84) 6
afos (40,01+2,57), 7 afios (35,8+1,61), 8 afos (36,3+1,08), 9 afos (36,3+1,33),10
afos (36,52+0,61), 11 afios (36,40+0,00) con un valor p= 0,005 siendo este valor
estadisticamente significativas, a diferencia de valores después del tratamiento
odontoldgico siendo los valores: 4 afios (37,27+0,55), 5 afios (36,83+0,94) 6 afios
(36,700+0,85), 7 afios (36,32+1,77), 8 afios (36,4+1,43), 9 afios (36,22+1,12),10
afos (36,18+0,39), 11 afos (36,50+0,00), con un valor p= 0,094 siendo este valor

no significativa.

En la tabla 9 podemos evidenciar una media de frecuencia cardiaca en las
diferentes edades antes, tal como se presenta: 4 afos (82,19+14,84), 5 afos
(92,68+13,51) 6 afios (84,33+6,52), 7 afos (84,60+£23,43), 8 afos (78,50+24,19),
9 afios (87,40+8,99),10 afos (84,78+7,68), 11 afios (89+0,00) con un valor p=
0,093 siendo este valor nada estadisticamente significativas, a diferencia de
valores después del tratamiento odontologico siendo los valores: 4 afios
(92,07+12,18), 5 afios (100,45+13,54) 6 afios (88,78+6,14), 7 afos
(96,40+15,060), 8 afios (91,00+11,605), 9 afios (80,40+10,59),10 afios
(93,67+7,22), 11 afnos (99,00£0,00), con un valor p= 0,008 siendo este valor
significativa.
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En la tabla 10 podemos evidenciar una media de saturacion en las diferentes
edades antes, tal como se presenta: 4 afios (92,81+8,81), 5 afios (91,55+5,86) 6
afios (92,33£3,90), 7 afnos (92,60+3,05), 8 afos (91,00+4,83), 9 afios
(93,80+3,56),10 afios (93,44+5,91), 11 afos (97+0,00) con un valor p= 0,958
siendo este valor nada estadisticamente significativas, a diferencia de valores
después del tratamiento odontolégico siendo los valores: 4 afios (96,52+7,37), 5
afios (97,02+3,84) 6 afos (96,00+6,22), 7 afios (97,40+2,51), 8 arfos
(98,00+1,15), 9 afios (91,20+13,66),10 afos (100,11+7,73), 11 afos (94+0,00),

con un valor p= 0,392 siendo este valor nada significativa.

En la tabla 11 se presenta la distribucion de tipos de ansiedad de un total de 104
(100%) pacientes evaluados, el 97,1%(101) presentaron ansiedad y solo el

2,9%(3) no presenta ansiedad.

En la tabla 12 se puede evidenciar diferencias de medias entre la temperatura en
nifios con y sin ansiedad presentando: 36,900 antes y una temperatura de 40,19
después, obteniendo un valor p = 0,867, no existiendo diferencias
estadisticamente significativas.Mientras que la temperatura después fue de
36,700 en niflos sin ansiedad, y en niflos con ansiedad una media de 36,89,
presentando un valor p= 0,717 no presentando diferencias estadisticamente

significativas.

En la tabla 13 se puede evidenciar diferencias de medias entre la presion
arterial en niflos con y sin ansiedad presentando: 83 mm/hg antes y un 82,9
mm/hg después, obteniendo un valor p = 0,951, no existiendo diferencias
estadisticamente significativas, Mientras que la presion arterial después fue de

84,67 en niflos sin ansiedad, y en niflos con ansiedad una media de 87,18,
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presentando un valor p= 0,268 no presentando diferencias estadisticamente

significativas.

En la tabla 14 se puede evidenciar diferencias de medias entre las frecuencias
cardiacas en nifilos con y sin ansiedad presentando: 71,67 x1 antes y un 14,01
x1 después, obteniendo un valor p = 0,054, no existiendo diferencias
estadisticamente significativas, Mientras que la frecuencia cardiaca después fue
de 82,00 en nifios sin ansiedad, y en niflos con ansiedad una media de 95,53.
presentando un valor p= 0,0,74 no presentando diferencias estadisticamente

significativas.

En la tabla 15 se puede evidenciar diferencias de medias entre la saturacion en
nifios con y sin ansiedad presentando: 95,00/50x1 antes y un 92,22 /50 x1
después, obteniendo un valor p = 0,457, no existiendo diferencias
estadisticamente significativas, Mientras que la saturaciébn después fue de
98,00/50x1 en niflos sin ansiedad, y en nifios con ansiedad una media de
96,78/50x1. presentando un valor p= 0,737 no presentando diferencias

estadisticamente significativas.

En la tabla 16 se puede evidenciar los niveles de evidencia en nifios de 4-11
afios presentando de un total de 104 (100%) el 67,3%(70) presentaron ansiedad
moderada, seguida de un 24%(25) de ansiedad leve, solo un 7,7%( 8) presenta

ansiedad.

En la tabla 17 se observa la distribucion de medias en la respuesta fisiologica de
la temperatura con los niveles de ansiedad, observando una media de 36,50 de
temperatura antes en nifios sin ansiedad, y con nifios con ansiedad moderada

una media de 36,66 se observa de la misma forma un valor p= 0,322 siendo un

70



valor nada estadisticamente significativa, a diferencia de la temperatura después
donde las medias son de37,09 en nifios con ansiedad moderada, el valor p=0,008

presentando diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 18 se observa la distribucion de medias en la respuesta fisiologica de
la presion arterial con los niveles de ansiedad, observando una media de 82,29
mm/hg de presion arterial antes en nifios con ansiedad moderada , se observa
de la misma forma un valor p= 0,097 siendo un valor nada estadisticamente
significativa, a diferencia de la presion arterial después donde las medias son de
86,99 en niflos con ansiedad moderada, el valor p=0,662 no presentando

diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 19 se observa la distribucion de medias en la respuesta fisiolégica de
frecuencia cardiaca con los niveles de ansiedad, observando una media de 85,96
x1 de frecuencia cardiaca antes en nifios con ansiedad moderada , se observa
de la misma forma un valor p= 0,894 siendo un valor nada estadisticamente
significativa, a diferencia de la frecuencia cardiaca después donde las medias
son de 97,04 en nifios con ansiedad moderada, el valor p=0,18 no presentando

diferencias estadisticamente significativas.

En la tabla 20 se observa la distribucion de medias en la respuesta fisiolégica de
saturacion con los niveles de ansiedad, observando una media de 97/50 x1 de
saturacion antes en nifios con ansiedad moderada , se observa de la misma
forma un valor p= 0,777 siendo un valor nada estadisticamente significativa, a
diferencia de la frecuencia cardiaca después donde las medias son de 97,39 en
nifos con ansiedad moderada, el valor p=0,583 no presentando diferencias

estadisticamente significativas.
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4.2. DISCUSION DE RESULTADOS
En la presente investigacion tuvo como objetivo general determinar la relacion
entre la ansiedad y las diferentes respuestas fisioldgicas en nifios de 4-11 afios
en su visita odontoldgica de la ciudad de Abancay durante el afio 2022, el sexo
femenino prevalecié con un 58,7%(61) y 43 varones (41,3%), la edad media de
los estudiantes fue 5 afios, en cuanto a la respuesta fisioldégica de temperatura se
observa una disminucién de la temperatura antes y después de los tratamientos
odontoldgicos tanto en el sexo femenino como el masculino.
En cuanto a la presion arterial se evidencia un aumento en ambos sexos despues
de los tratamientos odontologicos, en relacion a la frecuencia cardiaca también se
observa un aumento significativo asi como en la saturacion.
En relacion a la edad y las respuestas fisiologicas se observa la edad de 4-7-10
aflos un aumento de temperatura después de los tratamientos y solo la edad de 6
aflos disminuyo la temperatura, en cuanto a la presién arterial en todas las
edades aumento de manera significativa después de los tratamientos dentales,
asi mismo con la frecuencia cardiaca y saturacion.
Al evaluar as los nifios se observan que el 97,1% (101) presentan ansiedad y solo
el 2,9%(3) no lo hacen, al evaluar los niflos con y sin ansiedad podemos
evidenciar que existe un cambio de temperatura después de los tratamientos
dentales tanto en niflos con y sin ansiedad, la presion arterial, frecuencia
cardiaca, y saturacion también aumento después de los tratamientos dentales
manifestaron los nifios.
En los niveles de ansiedad presentados podemos ubicar que del total de nifios
evaluados el 67,3%(70) presentaron una ansiedad moderada, seguido de un

24%(25) de ansiedad leve.
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Al verificar la temperatura en estos niveles de ansiedad antes y después de los
tratamientos se puede verificar que no presento aumento de temperatura, pero en
las otras respuestas fisiologicas como la presion arterial, frecuencia cardiaca y
saturacion se evidencio aumento después de los tratamientos.

Dichos datos que al comparar con algunos autores tales como Vidalén ?9-2021,
en su investigacion que tiene como titulo “Ansiedad y respuesta fisiolégica en
nifios de 6 a 10 presentan como resultados similares con la investigacion en
curso tales como mayoria de los nifios presentan grado de ansiedad siendo
predominantemente de nivel moderado, en tanto que el grupo que presento
ansiedad mostré valores altos de la frecuencia cardiaca y respiratoria. El sexo
femenino presento la frecuencia cardiaca mas elevada que el masculino, ademas
en la investigacion en curso casi en todas las respuestas fisioldgicas tales como
presion arterial, frecuencia cardiaca y saturacion si existi6 aumentd de estas
después de los tratamientos dentales.

Quispe y Arellano #2021 en su estudio titulado “Relacion entre nivel de
ansiedad y respuesta fisiologica en nifios de 5 a 8 afilos concluyeron que existe
una asociacion directa estadisticamente significativa entre el nivel de ansiedad y
respuesta fisiolégica en nifios de 5 a 8 afios, en su primera visita odontoldgica en
el hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho, durante abril — julio 2019, dichos
resultados coinciden con lo encontrado en la presente investigacion donde se
verifica que si existe diferencias estadisticamente significativas entre la edad y la
temperatura (p= 0,005), presion arterial (p=0,011), frecuencia cardiaca (p= 0,008)

Asi mismo sucede con lo encontrado por Crispin ¥?-2020, donde llevé a cabo un
estudio que tiene como titulo “Relacién entre ansiedad y respuesta fisiolégica en

nifios de 5 a 8 afios en su primera visita Odontolégica, 2018 cuyos resultados
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mas importantes fueron niveles normales de las funciones vitales fisiologicas
como la respiracion, temperatura, frecuencia cardiaca, presion arterial. De la
misma forma soélo hubo presencia del 12% de ansiedad en nifios previo al
tratamiento odontolégico. Una vez que ingresaron al consultorio y estaban
sentados en el sillébn odontoldgico se alteraron dos funciones como la frecuencia
cardiaca y la respiracion, superando el 50% del total de la muestra, asi mismo
hubo un incremento a la evaluacion del test de la ansiedad. A la prueba de
correlacion de Spearman se encontrd6 una significancia entre las variables
ansiedad y signos vitales resultados que coinciden con los encontrado en la
presenta investigacion

Es importante resaltar que no existe suficiente evidencia sobre ansiedad y
respuesta fisiolégica comparado con otras variables como los factores
moduladores que son los mas variables, realizar estudios antes de una exodoncia
,pulpectomia y pulpotomia cuales quizd presentan mayor ansiedad por que al
realizar ese tipo de tratamientos se debe colocar anestesia el cual implicaria el
nivel de ansiedad mas alto y de igual manera la respuesta fisioldgica, tomar un
mayor tamafo de muestra para poder evaluar mejor tener resultados y sean mas

exactos, por lo tanto seria ideal seguir investigando sobre este tema.
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CONCLUSIONES

= En cuanto a la relacion entre la ansiedad y la respuesta fisiologica
temperatura antes y después de los tratamientos dentales no existe una
diferencia de medias segun sexo.

= En cuanto a la relacion entre la ansiedad y la respuesta fisiologica presion
arterial antes y después de los tratamientos dentales no existe una
diferencia de medias segun sexo .

» En relacién a la ansiedad y la respuesta fisioldgica frecuencia cardiaca
antes y después de los tratamientos dentales no existe una diferencia de
medias segun sexo.

* En cuanto a la edad vy la respuesta fisiol6gica temperatura se evidencia
que si existe diferencias estadisticamente significativas antes, mientras que
después se observa un que no existe diferencias significativas.

» En cuanto a la presion si existe diferencias antes y después de comenzar
algun tratamiento dental. asi mismo al evaluar la respuesta fisiol6gica de
saturacion no presenta diferencias estadisticas antes ni después

» En cuanto a la respuesta fisiol6gica presion arterial antes y después de los

tratamientos no existiendo diferencias estadisticamente significativas.

75



RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar diferentes mediciones de la ansiedad en momentos
diferenciados relacionadas a la atencion odontolégica, ademéas de Incluir
variables como el tipo de tratamiento, experiencias negativas pasadas,
enfermedades relacionadas, etc.

Se recomienda realizar investigaciones futuras sobre ansiedad incluyendo
en las respuestas fisiologicas la presencia de las siguientes
manifestaciones clinicas como sudoracion palmar, tensibn muscular,
parpadeo de las pestafias, incluyendo también el nUmero de evacuaciones
al servicio higiénicos durante la visita dental (evaluar control de esfinteres.
Se sugiere que los padres, no le causen miedo diciéndoles que por castigo
por no cepillarse los dientes después de ingerir los alimentos o por
consumir dulces le van a llevar al doctor para que les ponga inyeccion, de
esta manera se podria evitar que el nifio vea con miedo acudir al
odontblogo, razén por la cual le causa ansiedad.

Se sugiere una alternativa distractora para los nifios que presentan
ansiedad y respuesta fisiolégica, de esta manera permite regular dicho
problema de la ansiedad para una mejora atencion de los nifios que

acuden al Servicio de Odontologia.
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ANEXO N°01: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del Proyecto: “Ansiedad y respuestas fisiolégicas de nifios de 4 a 11afios en su visita odontoldgica al centro de salud pueblo joven centenario de Abancay-2022"

Linea de Investigacion: Salud Publica Estomatolégica

Autor: Bach.

Planteamiento del Problema

Hipoétesis

Objetivo

Variable

Dimensiones

Indicadores

Escala

Método

Problema General

Hipétesis General

Objetivo general

¢ Cudl es la relacion entre la ansiedad
y las respuestas fisiol6gicas de nifios
de 4 a 11 afios en su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de Abancay-
2022?

Existe relacion significativa entre la
ansiedad y las respuestas fisiolégicas
de nifios de 4 a 11 afios en su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de Abancay-
2022.

Determinar la relacién entre la
ansiedad y las respuestas fisiolégicas
de nifios de 4 a 11 afios en su visita
odontoldgica al centro de salud
pueblo joven centenario de Abancay-
2022.

ANSIEDAD

Dimension 1
Manifestacién
emocional

e Ir al dentista
e Esperade turno
e Acostado en el sillon
e Observa instrumental
e Inyeccién con aguja
anestésica

Escala Ordinal

Variable de
naturaleza
cuantitativa

Problemas especificos

Hipotesis Especificas

Objetivos Especificos

1. ¢Cudl es larelacion entre la
ansiedad y la temperatura de
nifos de 4 a 11 afios antes y

después de su visita odontolégica

al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-2022?

2. ¢Cudl es larelacion entre la

ansiedad y la presion arterial de
nifios de 4 a 11afios antes y
después de su visita odontolégica
al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-2022?
3. ¢Cuél es larelacion entre la
ansiedad y la frecuencia cardiaca
de nifios de 4 a 11 afios antes y
después de su visita odontolégica
al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-20227?

4. ¢Cudl es larelacién entre la
ansiedad y la saturacion de

oxigeno de nifios de 4 a 11 afios
antes y después de su visita

odontoldgica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022?

5. ¢Cudl es la relacion entre los
niveles de ansiedad y respuestas
fisioldgicas (antes y después) en

nifios de 4 a 11afios antes y
después de su visita odontolégica
al C.S.P.J centenario de
Abancay-2022 seglin edad y
sexo?

1. Existe relacion significativa entre
la ansiedad y la temperatura de
nifios de 4 a 11 afios antes y
después de su visita odontolégica
al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-2022.
2. Existe relacion significativa entre
la ansiedad y la presion arterial
de nifios de 4 a 11 afios antes y
después de su visita odontolégica
al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-2022.
3. Existe relacion significativa entre
la ansiedad y la frecuencia
cardiaca de nifios de 4 a 11 afios
antes y después de su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.

4. Existe relacion significativa entre
la ansiedad y la saturacién de
oxigeno de nifios de 4 a 11 afios
antes y después de su visita
odontoldgica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.
Determinar la relacion entre los
niveles de ansiedad y respuestas
fisiologicas (antes y después) en
nifios de 4 a 11afios antes y
después de su visita odontolégica
al C.S.P.J centenario de
Abancay-2022 segln edad y
Sexo.

o

1. Determinar la relacion entre la
ansiedad y la temperatura de
nifios de 4 a 11afios antes y
después de su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.
2. Determinar la relacién entre la
ansiedad y la presion arterial de
nifios de 4 a 11 afios antes y
después de su visita
odontoldgica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.
3. Determinar la relacion entre la
ansiedad y la frecuencia cardiaca
de nifios de 4 a 11 afios antes y
después de su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.
4. Determinar la relacion entre la
ansiedad y la saturacion de
oxigeno de nifios de 4 a 11 afios
antes y después de su visita
odontolégica al centro de salud
pueblo joven centenario de
Abancay-2022.

5. Existe relacion significativa
entre los niveles de ansiedad y
respuestas fisiolégicas (antes y

después) en nifios de 4 a 11
afios antes y después de su
visita odontolégica al C.S.P.J
centenario de Abancay-2022
segun edad y sexo.

RESPUESTAS
FISIOLOGICAS

Dimensién 1
Temperatura

Dimensién 2
Presion arterial

Dimension 3
Frecuencia cardiaca

Dimension 4
Saturacién de oxigeno

Valor del termémetro

Valor del tensiémetro

Numero de latidos

Valor del oximetro

Escala ordinal

Variable de
naturaleza
cuantitativa

Método Deductivo
Tipo aplicada
Nivel Correlacional
Disefio no
experimental
Poblacién nifios de 4
a 11 afios Muestra
104 nifios
Muestreo no
probabilistico por
conveniencia
Técnica la
observacion
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ANEXO N°02: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS)

Al saber que hoy tenias que venir al dentista ¢ Como te sentiste?

Relajado, nada ansioso
Ligeramente ansioso
Bastante ansioso

Muy ansioso o intranquilo
Extremadamente ansioso

®Po0T R

Mientras esperas tu turno para la cita en el consultorio dental ¢(Como te
sientes?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso o intranquilo

e. Extremadamente ansioso

Cuando estas acostado en el sillon, esperando mientras el dentista prepara
el taladro para comenzar el trabajo en tus dientes ¢Como te sientes?
Relajado, nada ansioso

Ligeramente ansioso i3
Bastante ansioso e /

Muy ansioso o intranquilo &"; B
1

Extremadamente ansioso

P20 T Y

Imagina que estas en la silla del dentista para una
limpieza dental. Mientras esperas, el dentista saca los instrumentos que
utilizara para limpiar tus dientes ¢ Como te sientes?

a. Relajado, nada ansioso
b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso o intranquilo
e. Extremadamente ansioso

Si te van a inyectar con un agua anestésica local para tu tratamiento dental
¢;Como te sientes?

a. Relajado, nada ansioso
b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso o intranquilo
e. Extremadamente ansioso
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FICHA DE REGISTRO

ID:
Edad: afios
Sexo: () Femenino () Masculino
ITEM SIGNOS VITALES ANTES DESPUES
A. Temperatura
B. Presion arterial
C. Frecuencia cardiaca
D. Saturacion de oxigeno
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ANEXO N°03: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Formato de Consentimiento Informado

Yo, , identificado con

DNI o Carnet de Extranjeria N° , madre/ padre del nifio

. Luego de haber sido informado

clara y exhaustivamente en forma oral sobre los objetivos, métodos y
procedimientos, que no implican riesgos fisicos ni psicolégicos para los pacientes;
en la realizacion de la investigacién titulada: “Ansiedad y respuestas fisiologicas
de nifios de 4 a 11 afios en su visita odontoldgica al centro de salud pueblo joven
centenario de Abancay-2022”, declaro que ACEPTO la participacion de mi menor

hijo en dicho estudio.

Firmay DNI del investigador Firmay DNI del padre /madre

Abancay, de del 2022
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Toma de signos vitales
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