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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento y reconocimiento de lesiones
elementales de la cavidad oral en estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la UNA-Puno.
Materiales y métodos: La investigacion fue descriptivo, observacional, prospectivo y
transversal. La muestra estuvo conformada 112 estudiantes de 7mo a 10mo semestre de
la clinica odontoldgica durante el periodo 2022-1, la cual fue seleccionada en base al
método no probabilistico (muestreo por conveniencia). Se aplico como instrumentos dos
cuestionarios: Primer cuestionario conformado por 20 preguntas para evaluar el nivel de
conocimientos sobre las lesiones elementales de la cavidad oral y el segundo cuestionario
conformado por 17 imégenes para el reconocimiento de las lesiones elementales de la
cavidad oral. Los datos fueron analizados mediante la estadistica descriptiva y prueba de
Chi cuadrado de Pearson con el Programa Estadistico SPSS Statistics 26. Resultados: Se
identifico que el nivel de conocimiento de los alumnos sobre las generalidades de las
lesiones elementales de la cavidad oral fue alto con 42,9% posteriormente nivel regular
con 39,3% y el nivel bajo con 17,9%, el nivel de conocimiento sobre las caracteristicas
clinicas fue alto con 39,3%, nivel regular con 39,3% Y el nivel bajo con 21,4% , el nivel
de reconocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral fue alto 70,8% seguido
del nivel regular con 27,7% vy el nivel bajo con 1,8%. Finalmente se identificd la
existencia de relacion estadistica Chi2 p = 0,004 (p<0,05) entre el nivel de conocimiento
y el nivel de reconocimiento. Conclusiones: Se identifico que los estudiantes obtuvieron
un nivel alto de conocimiento y reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad
oral. Se identifico la existencia de relacién entre el nivel de conocimiento y
reconocimiento.

Palabras claves: Cavidad oral, lesiones elementales, conocimiento,

reconocimiento, diagnostico.
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ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge and recognition of elementary
lesions of the oral cavity in students of the Dental Clinic of UNA-Puno. Materials and
methods: The research was descriptive, observational, prospective and cross-sectional.
The sample consisted of 112 students from the 7th to 10th semester of the dental clinic
during the period 2022-1, which was selected based on the non-probabilistic method
(convenience sampling). Two questionnaires were applied as instruments: First
questionnaire made up of 20 questions to evaluate the level of knowledge about
elementary lesions of the oral cavity and the second questionnaire made up of 17 images
for the recognition of elementary lesions of the oral cavity. The data were analyzed using
descriptive statistics and Pearson's Chi square test with the Statistical Program SPSS
Statistics 26. Results: It was identified that the level of knowledge of the students about
the generalities of elementary lesions of the oral cavity was high with 42 .9% later regular
level with 39.3% and low level with 17.9%, the level of knowledge about the clinical
characteristics was high with 39.3%, regular level with 39.3% and low level with 21 .4%,
the level of recognition of elementary lesions of the oral cavity was high 70.8% followed
by the regular level with 27.7% and the low level with 1.8%. Finally, the existence of a
statistical relationship Chi2 p = 0.004 (p<0.05) between the level of knowledge and the
level of recognition was identified. Conclusions: It was identified that the students
obtained a high level of knowledge and recognition of elementary lesions of the oral
cavity. The existence of a relationship between the level of knowledge and recognition is

identified.

Keywords

Oral cavity, elementary lesions, knowledge, recognition, diagnosis.
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CAPITULO |

INTRODUCCION

La cavidad oral es una de las areas de la region maxilofacial donde se observan
mucha frecuencia lesiones que se presentan como manifestacion de enfermedades
sistemicas o que aparecen a causa de factores locales o factores congénitos. Estas lesiones
pueden ser benignas y potencialmente malignas, el estudio de las mismas desde sus

inicios es muy importante para prevenir futuras complicaciones. (1)

El estudio de las lesiones elementales de la cavidad oral son el primer paso que
nos acerca al diagnostico de la patologia oral y general, ya que estas son el signo mas
simple de una enfermedad, que se evidencian afectando la mucosa y la piel. El
reconocimiento, la descripcion y su interpretacion son la base del diagnéstico temprano
de diversas enfermedades que no solo representan un riesgo para el paciente asi también

para el tratante. (2)

Los estudiantes de Odontologia desarrollan las catedras de Semiologia general y
especializada, Medicina Estomatoldgica y Patologia bucal como parte de su formacién
profesional antes de ingresar a la clinica odontoldgica, los cuales los preparan para poder
dar un diagnostico acertado a las diversas patologias que se presentan en la cavidad oral.
Es importante que los estudiantes posean el conocimiento teérico sobre las lesiones
elementales, asi también es importante que posean la capacidad visual para reconocerlas

ya que se encuentran en directo contacto con los pacientes.

Este estudio espera hacer una contribucion beneficiosa al conocimiento y la
capacidad de reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral que poseen los
alumnos de odontologia. Esto permitira que los estudiantes vean mas alla de solo realizar
tratamientos en piezas dentales, sino que la cavidad bucal en su totalidad es importante.

11
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Asi también si los resultados no son favorables se podra reforzar la ensefianza en los

estudiantes ya que son futuros profesionales encargados de la salud oral.

11 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud y el Centro Internacional de
Investigaciones, el cancer oral comprende los canceres de labio, orofaringe y de la
cavidad oral propiamente dicha. La tasa de incidencia mundial del cancer oral en el 2020
fue del 86.1% y la tasa de mortalidad por cancer oral fue del 34.1% de un estudio de

100000 personas. EI cancer oral es méas frecuente en hombres y personas adultas. (3)

En América latina en el periodo 2000-2017 se registré que Brasil, México,

Argentina y Colombia fueron los paises con alta tasa de incidencia de cancer oral. (4)

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas en el Per( registr6 2869
nuevos casos de cancer oral en durante el 2009-2018 reportandose un crecimiento por afio
de nuevos casos. No solo el cancer oral ha estado incrementado, sino que otras lesiones
que afectan la cavidad oral también han ido en aumento como los tumores de glandulas

salivales, los melanomas y los linfomas. (5)

Tener el conocimiento necesario acerca de las lesiones elementales primarias y
secundarias que pueden presentarse en nuestra practica diaria como odont6logos puede
prevenir la evolucién a otras enfermedades. El cirujano dentista debe ser capaz de
identificar, diagnosticar, tratar o referir al especialista (dermatdlogos, patélogos orales,
cirujano maxilofacial) las diversas patologias que se presenten, asi mismo tiene la
responsabilidad de alertar a sus pacientes con respecto a los factores de riesgo que traen

consigo estas lesiones o patologias sino llegan a ser tratadas oportunamente. (6)

Los alumnos de la clinica odontoldgica al estar en contacto directo con los
pacientes una vez que ingresan a cursos clinicos deben de tener los conocimientos

12
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necesarios para reconocer todo lo anormal que se presente en la cavidad oral y asi
posteriormente dar un diagnostico presuntivo adecuado y de esta manera prevenir futuras

complicaciones en los pacientes.

1.1.1 Formulacion del problema

¢Cual es el nivel de conocimiento y reconocimiento de lesiones elementales de la

cavidad oral en los estudiantes de la clinica odontolédgica de la UNA-Puno?
1.2 HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

Los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad Nacional del
Altiplano Puno poseen un nivel alto de conocimiento y reconocimiento de lesiones

elementales de la cavidad oral.
1.3  OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.3.1 Objetivo general
Determinar el nivel de conocimiento y reconocimiento de lesiones elementales de

la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontoldgica de la UNA-Puno

1.3.2 Objetivos especificos

- Identificar el nivel de conocimiento sobre generalidades de las lesiones elementales
de la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno.
- ldentificar el nivel de conocimiento sobre las caracteristicas clinicas de las lesiones

elementales de la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno.

- Identificar el nivel de reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en

estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno.

- ldentificar la relacion entre el nivel de conocimiento y reconocimiento de las
lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica

UNA-Puno.

13
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CAPITULO II

REVISION DE LITERATURA

21 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Carmona M. et al. (Colombia 2013). Objetivo: Identificar como las tecnologias
de la informacién y comunicacion (TICS) repercuten en el nivel de conocimiento de las
lesiones elementales en los alumnos del 4to semestre de odontologia de la Universidad
de Cartagena. Materiales y métodos: La investigacion fue cuasi experimental donde se
evaluo a 51 alumnos pertenecientes al 4to semestre. Se aplicaron 3 cuestionarios de 10
items cada uno. Los cuestionarios se aplicaron en diferentes fases. Fase 1: primera
evaluacion. Fase 2: se impartio una clase sobre las lesiones elementales y se aplicé la 2da
evaluacion. Fase 3: se cred una aplicacion que tenia todo necesario para el estudio de las
lesiones elementales, se impartid la aplicacién a los estudiantes y se les evaluo por 3ra
vez. Resultados: Se identifico que el nivel de conocimientos de las lesiones elementales
en la 3ra evaluacion fue de nivel alto en relacién a la 2da y 1ra evaluacion. Conclusion:
Las TICS son herramientas Utiles para el estudio de cualquier tema y no solo de las
lesiones elementales, por lo cual se motiva a que sean usadas por los catedraticos y

alumnos en los varios niveles educativos.(7)

Tovio E. et al. (Colombia 2019). Se realizo en los estudiantes de las clinicas
integrales de adulto de 8vo a 10mo semestre de odontologia “Universidad de Cartagena-
Colombia”. Objetivo: Disefiar, instaurar y evaluar una aplicacion movil para el
aprendizaje de lesiones elementales de la mucosa oral. Materiales y métodos: la
investigacion fue experimental, la muestra estaba conformada por 74 alumnos (37 en el

grupo de intervencién y 37 en el grupo de control). Se utilizé una pre — evaluacion, una

14
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intervencion y posterior la evaluacion, en el grupo control se realizd la evaluacién del
aprendizaje por medio de la lectura de un articulo. Se realizo la comparacion de resultados
aplicando la prueba de Chi2. Resultados: Los dos grupos evaluados lograron un nivel de
conocimiento regular sobre lesiones elementales; posterior a ello los que utilizaron la
aplicacién mdvil obtuvieron resultados mejores en cuanto al aprendizaje sobre lesiones
elementales. Conclusiones: Se concluyo que las TICS se constituyen como una estrategia
atil para la ganancia de nuevos conocimientos. Las personas hoy en dia estan en constante

contacto con las nuevas tecnologias. Todos debemos estar en constate actualizacion. (8)

Gomez F. et al. (Espafia 2018). La investigacion se realizé en alumnos de 4to
afio de odontologia “Universidad de Murcia”. Objetivo: Identificar el nivel de
conocimiento y la capacidad de diagnosticar lesiones de la cavidad oral altamente
malignas y cancer oral en estudiantes matriculados en el curso de Medicina oral mediante
el uso de la aplicacion WhatsApp. Materiales y métodos: en la investigacion
participaron 29 estudiantes, los cuales evaluaron 5 casos clinicos y posteriormente dar un
Dx presuntivo. Los 5 casos se enviaron al grupo de WhatsApp del curso de Medicina oral.
Resultados: los estudiantes reconocieron el cancer oral en un 100%, carcinoma lingual y
carcinoma espinocelular de labio inferior un 70%, liquen plano erosivo un 41,38%,
leucoplasia un 86,2% Yy liquen plano reticular un 89,6%. Conclusion: La capacidad de
los estudiantes que cursaban el area de Medicina oral para detectar lesiones cancerosas
en cavidad oral fue de nivel alto, mientras que la capacidad de detectar trastornos
potencialmente malignos puede mejorar. La aplicacion de la investigacion mediante

WhatsApp fue muy atil por ser rapido, accesible e interactivo para los estudiantes. (9)

Shaker H. et al. (Kuwait 2022) Es importante que los odont6logos en especial
los recién graduados tomen conciencia sobre el cancer oral ya que podria tener un gran

impacto en la deteccion temprana y su prevencion. Objetivo: Evaluar el conocimiento,
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la opinidn, practicas y actitudes con respecto al cancer oral en odont6logos recién
graduados en Kuwait. Métodos y Materiales: La muestra estaba constituida por 171
odontdlogos recién graduados. Se utilizo un cuestionario de 23 preguntas sobre el cancer
oral conocimientos, opiniones, actitudes y practicas como instrumento de evaluacion.
Resultados: La edad promedio de los odont6logos fue 24 y 25afios y su promedio de
afios de experiencia lafio y 5 meses. Los odontdlogos en un 95,8% reconocio el consumo
de tabaco y alcohol como factores de riesgo de mucha importancia en el desarrollo de
cancer oral. El 94,2% reconocié el cancer bucal en su forma comun. El 93,5%
identificaron la ubicacion més frecuente del cancer oral. EI 91,6% reconoci6 la asociacion
de las lesiones més comunes con el cancer oral. Por otro lado, el 37,4 % de odont6logos
estuvo de acuerdo en que contaban con los conocimientos adecuados para el diagnostico
del cancer oral. El 95,8% de odontdlogos respondieron que deberian de tener una
capacitacion continua en deteccion y prevencion del cancer. Conclusiones: Gran parte
de los odontélogos conocen y comprenden completamente todos los aspectos del cancer
oral. Los programas y talleres de educacién continua son muy recomendables para
aumentar la conciencia en odont6logos de los factores de riesgo, prevencién y deteccion

temprana del cancer oral.(10)

Hassona Y. et al (Jordania 2015). Objetivo: Estudiar los factores que influyen
en la capacidad de diagnosticar el cancer oral y a los trastornos orales potencialmente
malignos en alumnos de odontologia de una Universidad de Jordania. Materiales y
métodos: La muestra estaba constituida por 456 alumnos de ler, 3er, 4to, 5to afio de
odontologia, los cuales fueron evaluados por un cuestionario de conocimientos y
capacidad de diagnostico, el cual estaba conformado por 52 iméagenes clinicas de Cancer
oral trastornos potencialmente malignos. Para la evaluacion de la informacién obtenida

se aplico una escala de conocimientos sobre el cancer oral 0 a 31 puntos y otra escala para
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la capacidad de diagndstico de 0 a 100 respuestas correctas sobre lesiones orales
sospechosas de ser malignas. Resultados: Se encontr6 que los alumnos que obtuvieron
mayor puntaje en conocimiento y capacidad de diagnostico fueron los alumnos de ultimo
afio en comparacion con los alumnos de ler afio y 3er afio y se obtuvo una correlacién
entre el nivelde conocimiento sobre el cancer oral y los trastornos orales potencialmente
malignos (P<0,001). Conclusién: el 88.5% de alumnos del 5to afio manifestaron que la
formacion que recibieron durante todos sus afios de estudio no fue suficiente para el
diagnostico de lesiones orales y que necesitan mayor capacitacion en el area.(11)
Brocklehurst P. et al. (Reino Unido 2015). El estudio se desarroll6 en diferentes
miembros del equipo odontoldgico, ya que era preocupante la sustitucion de funciones
pasando por alto posibles patologias de malignidad. Todos realizaron una participacion
voluntaria. Objetivo: Determinar y comparar la exactitud de diagndstico en los
integrantes del equipo odontoldgico al evaluar imégenes de céncer oral, trastornos
sumamente malignos y lesiones orales benignas. Materiales y métodos: Los evaluados
fueron 192 profesionales del equipo odontolégico entre ellos: odontélogos generales,
terapeutas e higienistas odontoldgicos, odont6logos especialistas en medicina y cirugia
oral y patologia oral que trabajaban en hospitales. Previa orientacion los participantes
calificaron 90 fotografias clinicas y se califico de acuerdo a una escala de 0 a 10.
Resultados: La diferencia de la sensibilidad de los odont6logos de atencién primaria e
higienistas y terapeutas dentales fue: 80.7% Yy 77.4%, en la parte de especificidad se hallo:
72.9% Yy 67.8%. Los odontologos que trabajan en hospitales poseian un nivel de confianza
mas alto 7,73% y el 59% de higienistas y terapeutas dentales reconocieron toda lesion
maligna a diferencia del 48% de todos los odont6logos. Conclusion: Los odontologos

generales, los higienistas y terapeutas dentales tuvieron un rendimiento comparable en la
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diferenciacion del cancer oral, trastornos potencialmente malignos y lesiones orales
benignas. Sin embargo, es recomendable la capacitacién y actualizacion constante. (12)
Ek-Poot MA. et al. (México 2020). Obijetivo: Identificar la prevalencia de
lesiones elementales en la cavidad oral relacionada a diversos agentes etioldgicos en
personas atendidas en Admision de la clinica odontoldgica - UADY. Materiales y
métodos: Se examind un total de 432 pacientes durante los meses de septiembre a
diciembre del 2018. La recoleccién de datos consto de 2 etapas. Resultados: Se
identificaron 10 tipos de lesiones donde la lesion predominate fue la mécula eritematosa
en 40% de los pacientes, seguida por la tlcera en 20.42% de las personas atendidas. En
relacion a la etiologia, la causa mecanica tuvo mayor prevalecia en el 86.80% de lesiones.
Con respecto a la localizacion; 57.87% de lesiones se localizaron en los carrillos y 23.82%
se localizé en el labio inferior. Conclusion: es importante que todos los profesionales que
trabajan en el &rea de odontologia realicen la desinfeccion y esterilizacion del campo de

trabajo e instrumentos para brindar servicios de calidad. (13)

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Ninahuaman P. (Lima 2019). Objetivo: Evaluar la capacidad visual que tienen
los internos de odontologia para identificar lesiones orales sospechosas de malignidad
Universidad Nacional Mayor de San Marcos. Materiales y métodos: 48 internos de
odontologia del afio 2019 constituyeron la muestra. El instrumento estuvo conformado
por 46 fotografias de diferentes lesiones orales. Los participantes tuvieron que evaluar las
imagenes como sospechosas de malignidad y benignas. La informacién recabada fue
analizada por medio de la prueba Kolmogorov-Smirnova. Resultados: el 43.75% de
internos acertd en sus respuestas, el 56.25% de los internos no acertd en sus respuestas.
El 25% de internos tuvieron una sensibilidad alta y el 75% tuvieron una sensibilidad baja.

Con respecto a la especificidad se obtuvo que el 68.75% de la muestra obtuvo un alto
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nivel y el 31.25% un bajo nivel. Conclusién: EI reconocimiento de estas lesiones es
fundamental para dar un diagnostico oportuno por ello los estudiantes necesitan mejorar

sus aprendizajes con respeto al cancer oral y a lesiones potencialmente malignas. (14)

Norabuena M. (Lima 2019). Objetivo: ldentificar la relacion del nivel de
conocimiento sobre patologias orales con la educacion preventiva en salud oral en
alumnos de odontologia “Universidad San Martin de Porres Filial Norte 2018”.
Materiales y métodos: La muestra fue: 69 alumnos que cursaban el ler afio.
Instrumentos que se utilizaron: 1 cuestionario de conocimiento y otro cuestionario sobre
prevencion, cada uno con 20 preguntas. La informacion obtenida fue analizada por medio
del anélisis univariado para cada variable y la correlacién mediante el indice de Spearman
Resultados: Para la variable de conocimiento se identificé los siguientes resultados: Muy
bueno con un porcentaje de 15.9, seguido de bueno con un porcentaje de 31.9,
posteriormente regular con 37.7%, malo con 13.1% y finalmente muy malo con 1.4%.
En la educacion preventiva en salud oral se hallé los siguientes resultados: Muy bueno
con un porcentaje de 14.5, seguido de bueno con 46.4%, posteriormente regular con
27.5%, malo con 7.2% y finalmente muy malo con 4.4%. Conclusion: Se identificé que
si existe una relacion entre el nivel de conocimiento de patologias orales con la educacién
preventiva para la salud oral en los alumnos de ler afio de odontologia de la Universidad

San Martin de Porres filial Norte en el afio 2018. (15)

Segura P. et al (Lima 2021). Obijetivo: Determinar el nivel de conocimiento
sobre cancer oral en alumnos de 3ro, 4to y 5to afio de la facultad de Odontologia
“Universidad Cientifica del Sur”. Materiales y métodos: La muestra fue de 166
estudiantes de 3er afio a 5to afio de odontologia en el afio 2020. Instrumento que se aplico:
cuestionario constituido por 24 preguntas relacionadas a la epidemiologia, etiologia,

diagnostico, tratamiento y por ultimo sobre las complicaciones del cancer oral, mediante
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la plataforma Google form. Resultados: en relacion al nivel de conocimientos de la
epidemiologia del cancer oral el 3er afio tuvo en nivel mas bajo (45%), respecto a la
etiologia el 5to afio obtuvo nivel regular (40.4%), en diagndstico el 3er afio obtuvo nivel
alto (42.2%), con respecto al tratamiento y complicaciones del cancer oral el 3er afio
obtuvo un nivel de conocimiento alto (43,8%). Conclusidn: Los alumnos del 3er afio de
la facultad de odontologia obtuvieron el nivel mas alto de conocimiento sobre el Cancer

oral con respecto a los alumnos de otros afios de estudio.(16)

Guevara N. (Lima 2017) La investigacion se realizd en el Departamento de
odontoestomatologia del Hospital Militar Central Lima - Peru del afio 2001 a 2016. Objetivo:
Identificar la prevalencia de lesiones que se presentan en la mucosa bucal, asi también
determinar su relacion el sexo de los pacientes, grupo etario, etiopatogenia y ubicacion.
Materiales y Métodos: La muestra fue de 380 historias clinicas pertenecientes del afio 2001
al afio 2016. Los datos recabados fueron analizados haciendo uso del programa estadistico
Spss 21.0. Resultados: La prevalencia en mucosa bucal de lesiones fue de 10.5%, y se
encontraron 14 tipos de lesiones: Con mayor prevalencia fue la macula melandtica (25%), la
segunda lesion con mayor prevalencia encontrada fue la Glcera traumatica (20%) y por altimo
la hiperqueratosis friccional (15%). Las lesiones se presentaron mayormente en varones y
con mayor frecuencia en adultos mayores (56 afios a 65 afios) con 15.6%. Con respecto a su
etiopatogenia, las lesiones reactivas, desérdenes morfogenéticos y lesiones traumaticas se
presentaron con mayor frecuencia con 47.5%, 12.5% y 25%. La localizacién mas frecuente
fue 40% en mucosa yugal, 30% mucosa labial. Conclusién: El estudio epidemiologico de las
lesiones orales es importante para que el personal de salud tome conciencia y pueda idear

planes de prevencidn y asi brindar una atencion de calidad.(17)
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2.1.3 Antecedentes Locales

Gutiérrez J. (Puno 2017) Objetivo: Identificar el nivel de conocimiento de
cancer oral en odontdlogos de la Ciudad de Puno. Materiales y métodos:. Se aplico un
cuestionario de 25 items dividido en 5 dimensiones: epidemiologia, etiologia,
diagnostico, tratamiento y complicaciones orales, por altimo, prevencion del cancer oral.
Su evaluacion fue mediante la siguiente escala: deficiente, regular y eficiente. La muestra
estuvo constituida por 143 odontdlogos habilitados. Resultados: EI nivel de
conocimientos hallado por dimensiones: epidemiologia predomino el nivel regular (55.2%),
etiologia resalto el nivel regular (54.5%), diagnéstico predomino el nivel deficiente (51.7%),
tratamiento predomino el nivel regular (65.1%), prevencién del cancer oral predomino el
nivel regular (68.5%). Conclusion: El nivel de conocimiento de cancer oral en
odontologos de la ciudad de Puno que predomino fue el nivel regular con un porcentaje
de 45.5%. Por cual es importante la implementacion de capacitaciones en estudiantes de

pregrado y posgrado.(18)

2.2  MARCO TEORICO

2.2.1 Anatomia de la cavidad oral

La cavidad oral es la primera porcién del sistema digestivo, sus limites son:

Por delante: labios.

- Por atrés: el istmo de las fauces.

- Por arriba: la boveda palatina.

- Por abajo: el piso de boca y la lengua.

- Por los lados: mejillas o carrillos.

ZONAS:

- Cavidad oral propiamente dicha: se encuentra detras de los arcos dentarios.

- Vestibulo bucal: entre la denticién y los labios o mejillas.
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- Orofaringe: se encuentra detras del arco palatogloso.
La cavidad oral esta revestida por mucosa oral himeda. Existen 3 clases de mucosa:

- Mucosa masticatoria: recubre el paladar y la encia.

- Mucosa de revestimiento: recubre los labios, mejillas, suelo de boca, paladar
blando y superficie ventral de la lengua.

- Mucosa especializada: cubre la parte dorsal de la lengua (mucosa gustatoria) y

bermelldn del labio.

La mucosa oral posee un epitelio escamoso estratificado queratinizado y no
queratinizado. El epitelio estd unido al tejido conectivo subyacente y periostio para un

soporte mejorado.(19)

2.2.2 Semiologia oral

La semiologia es el campo de la medicina que estudia las multiples
manifestaciones de la enfermedad. Se divide en 2 grupos: Semiotecnia (procedimiento
para encontrar signos) y Clinica Propedéutica (ensefianza encaminada a recoger e

interpretar signos y sintomas y asi obtener un diagnostico. (20)(21)

La semiologia oral estudia los signos y sintomas de las enfermedades que afectan
a la cavidad oral. EI odontdlogo debe realizar una evaluacion minuciosa para asi dar un
buen diagndstico y que los tratamientos tengan éxito, todo ello se conseguira mediante
una buena historia clinica, un examen clinico completo y pruebas complementarias

(radiografia, tomografia, ecografia, biopsia, etc).(22)

2.2.3 Patologia oral
La patologia es el campo de la medicina que estudia la enfermedad para
comprender su etiologia, patogenia y pronéstico. Dado que la patologia oral forma parte

de la patologia general, especificamente estudia las enfermedades que aquejan a la
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cavidad oral. (23)

2.2.4 Lesiones elementales

La lesion elemental es el signo méas simple que representa una enfermedad. Son
manifestaciones objetivas de patologias que dafian la mucosa. Deben ser considerados
como manifestaciones localizadas de enfermedades, mas no como fendmenos
aislados.(2,24,25)

Diversas enfermedades pueden presentar una misma lesion elemental con sus
propias cualidades como: namero, disposicion, ubicacién, tamafo, color, base, bordes,
que encaminan el diagnostico. Las enfermedades en muchas ocasiones presentan méas de
una lesion elemental, indicando asi diferentes fases de evolucion.(2,24,25)

El estudio clinico de las lesiones elementales son realizadas mediante la
inspeccion y palpacion de labios, lengua, encia, paladar duro, paladar blanco, piso de
boca, mucosa yugal, carrillos, dientes. Cuando se haya identificado la lesion elemental,
se tiene que evaluar su forma y su organizacion. Las lesiones elementales muchas veces
son caracteristicas propias de algunas enfermedades o patologias. Para dar un diagnostico

definitivo es indispensable realizar una biopsia y el estudio microscépico. (26)

2.2.4.1 Fisiopatologia de las lesiones elementales

Las lesiones elementales son cambios de multiple etiologia, y se presentan en el
epitelio o también en tejido conjuntivo, que se expresan y distinguen de lo normal en la
clinica. (2,24,25)

Las variaciones del epitelio se expresan por disminucion, aumento de espesor o
pérdida de integridad. La disminucién del espesor podria ser a causa de atrofia, el
aumento de espesor se produce por hiperqueratosis, acantosis, acantopapilomatosis o
papilomatosis y la pérdida de integridad podria ser causado por una acantosis, erosion o

Glceras. Otras variaciones que también producen cambios en el epitelio son los edemas o
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la melanosis. A nivel del tejido conjuntivo las lesiones se manifiestan por: fibrosis,
hiperemia, edema, pigmentacion o elastosis .(26)

2.2.4.2 Clasificacion de las lesiones elementales

Lesiones primarias: estaas se manifiestan de “novo” sin la presencia de lesiones

anteriores.

a) Macula: es una pequefia area plana que se presenta en epidermis o mucosa, Se
diferencia de su entorno por el color que presenta. La macula mide menos de 1 cm de
diametro. Esta puede aparecer aislada o en grupos, como una tincién roja, azul, parda
0 negra. Una macula puede representar una situacion normal, una variante de lo
normal, o una enfermedad local o sistémica. (27)

b) Mancha: es un area circunscrita, plana y se diferencia de la piel o mucosa por su
poseer una coloracion diferente. Su tamafio es mayor al de una macula. Son lesiones
elementales que se presentan con frecuencia y se originan debido a modificaciones
del pigmento melanico, hematicos y también por pigmentos mucosos de origen
interno o externo. (2)

c) Petequia: son un conjunto de maculas pequefias en forma de puntilleo, planas, de
color rojo, no pierden su color al presionarlas. Raramente podemos encontrarlas en la
cavidad oral especificamente en el paladar o en los parpados. Ocurre por el
rompimiento de vasos sanguineos. Si permanecen por mucho tiempo en boca son un
signo de la enfermedad purpura trombocitopénica idiopatica.(27,28)

d) Papula: es una lesion elevada, solida, superficial un tiene un diametro menor a 1 cm.
Las papulas pueden ser de cualquier color y poseen una base firme. Podemos
encontrarlas con frecuencia en los labios y mucosa yugal. Las papulas muchas veces
representan una lesion benigna o de crecimiento lento, puede presentarse como signo
de una infeccion, inflamacién, hiperplasia o neoplasia. (27)
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e) Papiloma: Lesién tipo papiloma que levantan la mucosa con forma de un dedo de
guante, parecido a una hernia, de diferente tamafo. La base presenta estrangulamiento
o contorneado en forma de cuello. Se deben a diferente etiologia. (2)

f) Placa: lesion que generalmente es plana, blanca, solida, levemente elevada y se
presentan en piel 0 mucosa, con limites bien definidos, mide mayor a 1 cm de
diametro, de textura aspera y seca. Las placas pueden extenderse con mayor
profundidad que las papulas. Desde el punto histoldgico se da por aumento de
ortoqueratina y/o paraqueratina. Son de evolucion crénica. El liquen plano,
leucoplasia 0 melanoma, pueden aparecer al inicio como una placa. Las placas tienen
diversa etiologia, consumo de tabaco, tratamientos mal adaptados, etc. (2,27,29)

g) Nodulo: son lesiones sdlidas, se reconocen por presentar aumento de volumen,
circunscrito, perceptible a la palpacion y miden mas de 0,5cm de didmetro, que se
localizan en la submucosa. Son muy poco frecuentes en boca. Pueden ser
asintomaticos o sintomaticos. Pueden presentarse a causa de un traumatismo
constante Corresponden a las lesiones de lepra, a la etapa terciaria de la sifilis,
amiloidosis, y cuerpos extrafos. (2,24,25)

h) Vegetacidn: son lesiones pequefias, elevadas y agrupadas, dando la apariencia de una
lesion Unica. Presentan multiples elementos lobulados o cilindricos, filiformes o
conicos, con aspecto de coliflor, &speras, bien circunscritas, de base sésil. (2,24,25)

i) Verrugosidad: lesion exofitica, elevada, multilobulada o digitiforme, aspera y seca
a la palpacion, irregular, se diferencia de la vegetacion porque su superficie se
encuentra queratinizada y generalmente es blanquecina. La etiologia de la vegetacion
y verrugosidad es variada, pueden ser por causa: traumatica, quimicas (tabaquismo
cronico), toxicos, infecciosas (VPH, condiloma acuminado, verruga vulgar,

enfermedad de Heck), bacterianas (lepra, sifilis, TBC,etc), malformativas, causas
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inmunoldgicas, causas desconocidas. Es una lesion que muchas veces puede estar
relacionado al cancer oral.(2,24,25,30)

j) Tumor: Son lesiones de contenido solido, miden més de 1 cm de didmetro y de
profundidad, pueden ser de diferente color y estar establecidos en tejido blando o
tejido duro, intrabucal o extrabucal. Los tumores son conocidos por su evolucion
cronica, estan bien circunscritos, con predisposicion al aumento indefinido de
volumen. Se clasifican en benignos y malignos. Los tumores benignos crecen con
lentitud y son poco agresivos en comparacion con los tumores malignos. Desde el
punto clinico y radiografico son generalmente lesiones redondeadas, con margenes
bien definidos, elevados, no metastatizan. Los tumores malignos estan constituidos
por células neoplésicas que invaden tejidos adyacentes propagandose rapidamente.
Desde el punto de vista clinico y radiografico presentan méargenes mal definidos,
pueden estar umbilicados y presentar ulceras en su centro.(2,27)

k) Vesicula: son lesiones elevadas, de forma semiesférica, circunscritas, de contenido
liguido o seroso, miden menos a un 1 cm, pueden ser Unicas o multiples, por ser
pequefias al romperse dejan una base erosiva de contorno irregular, posteriormente
secan y desaparecen sin dejar rastro. Muchas veces estas pueden tornase purulentas a
causa de una infeccion recibiendo el nombre de vesicopustulas. Las vesiculas son
frecuentemente a causa de infecciones virales, herpes simple, herpes zoster, viruela y
varicela. (2,27,29)

I) Ampolla: son lesiones elevadas, miden mas de 0.5cm de didmetro, pueden ser
profundas, medianas o superficiales, de contenido: liquido, seroso, hemorragico,
purulento. Se clasifican semiol6gicamente en intraepiteliales o subepiteliales. Es
dificil visualizarla en boca con su integridad intacta ya posee una estructura labil. Se

rompen por el movimiento producido en boca y por la humedad, posteriormente solo
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se observa el techo de la ampolla o una base erosiva de contorno nitido. Tienen mayor
prevalencia en la mucosa yugal, encias, cara ventral de la lengua y paladar. Las
ampollas pueden ser por trauma masticatoria, pénfigo vulgar, eritema polimorfo,
liquen plano bucal, entre otras. (2,29,31)

m) Bula: son lesiones ampollares que miden més de 1cm de didmetro, su superficie es
lisa, tiene forma de domo y se rompen con mucha facilidad. Las lesiones bulosas estan
asociadas al pénfigo, quemaduras, traumas por friccion y epidermolisis bulosa.(27)

n) Pdastula: son lesiones primarias elevadas circunscritas, de contenido purulento,
generalmente es de color amarillento, blanco, rojizo. Miden menos de 1cm de
didmetro. Es la lesion que precede a la fistula (2,27)

0) Quiste: lesiones de contenido liquido, elevadas, circunscritas, su tamafio puede ser
de milimetros a varios centimetros, pueden desarrollarse en el tejido epitelial, tejido
conjuntivo y tejido 6seo. Los quistes son el producto de restos de epitelio y epitelio
propiamente dicho y crecen conformando una cavidad. Su color depende de su
contenido: rosaceos, azules, amarillos o blanco. Entre los quistes de la cavidad oral
tenemos quistes dermoides, quistes de implantacion, quistes de erupcién, quistes de
retencion de moco, quistes radiculares, quistes nasoalveolares, quistes de conducto
incisivo, queratoquiste odontogénico, quistes linfoepiteliales, quiste dentigero, quiste
periodontal lateral. Esta lesion produce signos y sintomas importantes, generalmente
cuando son muy grandes o se infectan, ya que en la mayoria de casos son
destructivos.(2,27,32)

Lesiones secundarias

a) Erosion: son lesiones que pueden ser primarias o0 secundarias, son la perdida de
continuidad mas superficial, son himedas y levemente deprimidas. Como lesién

primaria es el producto de un trauma suave y superficial que bien podria ser por causa
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protética y como lesion secundaria es productos de la rotura de una vesicula, ampolla
o0 rotura epitelial. Las erosiones al repararse desaparecen sin dejar rastro, ya que la
capa basal del epitelio permanece intacta. También puede presentarse como signo de
pénfigo, el eritema multiforme y liquen plano erosivo (gingivitis descamativa).(27,29)

b) Ulcera: son una solucion de continuidad en forma de un crater profundo en piel o
mucosa oral, presenta bordes bien definidos, de color blanco amarillento, suelen ser
sangrantes y dolorosas. Las ulceras se extienden mas alla de la capa basal del epitelio
hacia el tejido conectivo. Las ulceras usualmente se curan cicatrizdndose. Las Ulceras
pueden ser el producto diferentes traumas, infecciones por virus, estomatitis aftosa,
varicela, herpes simple, viruela, enfermedades granulomatosas, cancer. Su
tratamiento puede ser topico o sistémico. (27,29)

c) Fistula: Aparecen como pépulas umbilicales con la presencia de un orificio en el
centro del cual sale el producto purulento de la lesion que la provoc6. Son comunes
en los abscesos apicales cronicos. Estan revestidos por epitelio escamoso a lo largo
de todo su trayecto.(2,24,25)

d) Fisura: es una lesién que presenta perdida de continuidad del epitelio en forma de
linea, en piel o0 mucosa, frecuentemente se presenta en comisuras de labio, lengua y
tejidos peribucales. Las fisuras indican una variante de lo normal o una enfermedad.
Un caso de variacion de lo normal es la lengua fisurada que se presenta por resequedad
de la cavidad oral y deshidratacion. Cuando los organismos patdgenos infectan la
fisura provocan dolor, inflamacién y ulceracion, en ese caso de dice que las fisuras
estan asociadas a enfermedades La queilitis exfoliativa y la queilitis angular, son
fisuras asociadas a enfermedades por infeccion por candida albicansse. (2,27)

e) Costra: es el producto de sangre y de secreciones en proceso de desecacién, que

cubren a erosiones o ulceras, resultado del rompimiento de vesiculas, ampollas y
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bulas. Las costras generalmente estan en lugares expuestos al aire. En cuanto a la
cavidad oral, son exclusivas de los labios: bermellon o piel de los labios. (2,24,25)

f) Escama: acumulo y desprendimiento incompleto de capas superficiales del epitelio
reseco, quedan adheridas en un pequefio sector. Son de color blanco amarillento y
bien delimitadas, de forma redondeados u ovalados, de bordes ligeramente
despegados, asperas y secas. Tienden a ser sumamente delgadas. Generalmente se
presentan por causa traumdtica, muy comun en el habito de mordisqueo (queilitis
exfoliativa o descamativa crénica), respiracion bucal.(26,30)

g) Queloide: es una variacion de la cicatriz donde el tejido fibroso se hiperdesarrolla.
Son lesiones elevadas, de consistencia dura y bordes irregulares. Se son el resultado
de la reparacion de una herida. Los queloides muy poco frecuentes en boca, ya que el
tejido de la cavidad oral es elastico, pero cuando las encontramos en boca son de
cualquier forma o tamafio y se diferencian del tejido que las rodea.(27,28)

h) Liquenificacion: Lesion elevada que se presentan debido a procesos de reparacion,
plana de extension variable, generalmente blanquecinas y pruriginosas (escozor).
Pueden ser caracteristica del liquen plano, pero no necesariamente, o por cualquier

proceso de reparacion. (27)
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CAPITULO Il

MATERIALES Y METODOS

3.1 TIPO Y DISENO DE LA INVESTIGACION

3.1.1 Nivel de investigacion

Es descriptivo

3.1.2 Tipo de investigacion
- Observacional: no hay presencia de intervencion por parte del investigador, quien
Unicamente realiza la medicion de la variable.(33)
- Prospectivo: iniciado la investigacion se realiza un seguimiento en el tiempo a la
poblacion. (33)

- Transversal: la recoleccion de datos de realizo en un determinado momento.(33)

3.1.3 Disefio de la investigacion

No experimental, porque no se realizara la manipulacion de variables.

32 POBLACIONY MUESTRA

3.2.1 Poblacion
La poblacion comprende a 142 estudiantes del 7mo al 10mo semestre de la Clinica
Odontoldgica, Escuela Profesional de Odontologia, Universidad Nacional del Altiplano

de Puno, 2021-1.

3.2.2 Muestra
La muestra estuvo constituida por 112 estudiantes entre 7mo a 10mo semestres de
odontologia. Para esta investigacion se aplic6 el muestreo no probabilistico, por

conveniencia, acorde a los criterios de seleccion de la investigacion.
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3.2.3 Caracterizacion de la muestra
a.Criterios de inclusion
- Estudiantes matriculados en los semestres de 7mo a 10mo - 2021 I.
- Estudiantes de 7mo a 10mo semestre que deseen ser participes de la

investigacion.

b.Criterios de exclusion
- Estudiantes que no deseen ser participes de la investigacion.

- Estudiantes que se retiraron del semestre.
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34 TECNICAE INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

a. Técnica:

Encuesta

b. Instrumento:

- Instrumento N°1 Cuestionario conformado por preguntas cerradas, de opcion
maltiples y respuesta Unica que evaluara el nivel de conocimiento de lesiones
elementales de la cavidad oral. (ANEXO 4)

- Instrumento N°2 Cuestionario conformado por imagenes que evaluara nivel de
reconocimiento clinico de lesiones elementales de la cavidad oral. (ANEXO 5)

3.4.1 Elaboracion del instrumento

- Cuestionario N°1:

Para valorar el nivel de conocimiento de los estudiantes se confecciono un
cuestionario basado en los puntos claves del tema, para lo cual se analizé varias revisiones
bibliograficas. El cuestionario estuvo conformado por 20 preguntas cerradas de 4
alternativas cada una, con solo una respuesta correcta. Este esta dividido en 2 partes:

e 9 preguntas para evaluar el conocimiento sobre las generalidades de las lesiones
elementales de la cavidad oral.

e 11 preguntas para evaluar el conocimiento sobre las caracteristicas clinicas de

las lesiones elementales de la cavidad oral.

Validez y confiabilidad

Este cuestionario fue llevado a juicio de expertos conformado por 6 jueces:
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NOMBRE Y APELLIDOS A INSTITUCION DONDE
GRADO ACADEMICO
DEL JUEZ LABORA

Adrian Segundo Mallma | Especialista en Medicina y Universidad Nacional

Medina Patologia Estomatolégica Mayor de San Marcos
) ] Universidad Nacional del

Sheila Trigo Cano Maestro en Estomatologia _
Altiplano Puno
) ) Doctoris Scientiae en Universidad Nacional del
Lizbeth Acero Condori

Ciencias de la Salud

Altiplano Puno

Sonia Caroll Macedo

Valdivia

Doctor en Ciencias de la

Salud

Universidad Nacional del

Altiplano Puno

Instituto de Educacion

Alain Mulluni Avendafio Ciryjano Dentista Superior Privado del

Altiplano

Husein Mamani Ramos Cirujano Dentista Ministerio de Salud

Los cuales evaluaron cada item segun los criterios: claridad, pertenencia y

relevancia. A cada juez se le envio la siguiente informacion:

e Matriz de consistencia
e Instrumento de evaluacién

e Cuadro de valoracion del contenido del instrumento (ANEXO 1)

Aplicamos el coeficiente de validez V de AIKEN para identificar la validez del
instrumento. De acuerdo al resultado se despuso si el item se mantenia tal cual si obtenia
un coeficiente de 0.9 o 1, modificarse segun las observaciones si obtenia un coeficiente

de 0.8 y eliminarse si obtenian un coeficiente menor a 0.8.

Se obtuvo un valor de 0.93 como coeficiente de validez del contenido lo que
demuestra una adecuada validez del presente cuestionario. Finalmente se suplié todas las

observaciones que los jueces realizaron para cada item. (ANEXO 2)

Una vez que el instrumento estuvo validado llevamos a cabo una prueba piloto en
15 alumnos de la escuela profesional de odontologia de la UNAP pertenecientes a los

semestres entre 7mo a 10mo. Donde se evalud si los participantes entendian
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correctamente las preguntas, si el tema del cuestionario era de interés para los estudiantes,
si las preguntas y alternativas eran claras y concretas. Posteriormente se realizo la prueba
KUDER-RICHARSIND(KR20) para analizar la consistencia interna y la confiabilidad
del instrumento donde se obtuvo un valor total de 0.805 lo que demuestra que el

instrumento tiene una confiabilidad alta.
- Cuestionario N°2:

Para evaluar el nivel de reconocimiento de los estudiantes se confecciono un
cuestionario estructurado a base de iméagenes clinicas de las lesiones elementales de la
cavidad oral para lo cual se realizO varias revisiones bibliograficas. Inicialmente el
cuestionario estuvo conformado por 18 imagenes de diferentes lesiones elementales

primarias y secundarias.
Validez y confiabilidad

Este cuestionario fue llevado a juicio de expertos conformado por 6 jueces:

NOMBRE Y APELLIDOS i INSTITUCION DONDE
GRADO ACADEMICO
DEL JUEZ LABORA
Adrian Segundo Mallma | Especialista en Medicina y Universidad Nacional
Medina Patologia Estomatologica Mayor de San Marcos
] ) Universidad Nacional del
Sheila Trigo Cano Maestro en Estomatologia .
Altiplano Puno
) ) Doctoris Scientiae en Universidad Nacional del
Lizbeth Acero Condori

Ciencias de la Salud

Altiplano Puno

Sonia Caroll Macedo
Valdivia

Doctor en Ciencias de la
Salud

Universidad Nacional del

Altiplano Puno

Alain Mulluni Avendaifio

Cirnjano Dentista

Instituto de Educacion
Superior Privado del

Altiplano

Husein Mamani Ramos

Cirujano Dentista

Ministerio de Salud

Los cuales evaluaron cada item segun los criterios: claridad y coherencia. A cada

juez se le envid la siguiente informacion:
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e Matriz de consistencia
e Instrumento de evaluacién

e Cuadro de valoracion del contenido del instrumento (ANEXO 1)

Aplicamos el coeficiente de validez VV de AIKEN para identificar la validez del
instrumento. De acuerdo al resultado se despuso si el item se mantenia tal cual si obtenia
un coeficiente de 0.9 o 1, modificarse segun las observaciones si obtenia un coeficiente

de 0.8 y eliminarse si obtenian un coeficiente menor a 0.8.

Se obtuvo un valor de 0.92 como coeficiente de validez del contenido lo que

demuestra una adecuada validez del presente cuestionario. (ANEXO 2)

Finalmente, el cuestionario quedo conformado por 17 iméagenes ya que A la
evaluacion de cada item se obtuvo un coeficiente de 0.6 para el item N°4, el cual paso a

ser eliminado.

Una vez que el instrumento estuvo validado llevamos a cabo una prueba piloto en
15 alumnos de la escuela profesional de odontologia de la UNAP pertenecientes a los
semestres entre 7mo a 10mo. Donde se evaluo si las imégenes eran claras y entendibles
para los participantes. Posteriormente se realizO la prueba KUDER-
RICHARSIND(KR20) para analizar la consistencia interna y la confiabilidad del
instrumento donde se obtuvo un valor total de 0.809 lo que demuestra que el instrumento

tiene una confiabilidad alta.
Finalmente se suplié todas las observaciones que los jueces realizaron para cada item.

35 PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS
- Obtenidas las autorizaciones por las autoridades pertinentes, pasamos a la clinica

odontoldgica para aplicar nuestros instrumentos.

36

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

- En coordinacion con los docentes se pasé a aplicar los instrumentos de
investigacion (consentimiento informado, cuestionario N°1, cuestionario N°2), se
explicé a los estudiantes el objeto de la investigacion, el llenado de los
cuestionarios y su confidencialidad, en los siguientes cursos clinicos:

e Clinica de imagenologia |

e Clinica de operatoria l y Il

e Clinica de diagnostico Il

e Clinica de protesis removible parcial

e Clinica odontopediatrica

e Clinica integral del nifio y clinica integral del adulto

- En las diferentes clinicas encontramos estudiantes que no quisieron participar de
la investigacion los cuales continuaron con sus respectivas actividades.

- Al culminar se paso a recoger los cuestionarios y se agradecié a los participantes.

- Los resultados obtenidos fueron codificados de la siguiente manera: marcado de
respuesta correcta = 1 punto, marcado de respuesta incorrecta, por no marcar
ninguna alternativa y por marcado de varias alternativas = 0 puntos.

- Para identificar el nivel de conocimiento sobre las generalidades de las lesiones
elementales de la cavidad oral se consideraron las preguntas del 1 al 9. Agrupando
los resultados tomando el siguiente rango:

e Nivel Bajo: de 0 a 4 puntos
e Nivel Regular: de 5 a 7puntos
e Nivel Alto: de 8 a 9 puntos

- Para identificar el nivel de conocimiento sobre las caracteristicas clinicas de las

lesiones elementales de la cavidad oral se consideraron las preguntas del 10 al 20.

Agrupando los resultados tomando el siguiente rango:

37

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

'ﬂ UNIVERSIDAD

e Nivel Bajo: de 0 a 5 puntos
e Nivel Regular de 5 a 8 puntos

e Nivel Alto: de 9 a 11 puntos

- Para hallar el nivel de reconocimiento de las lesiones elementales de la cavidad se

agrapando los resultados tomando el siguiente rango:

e Nivel Bajo: de 0 a 8 puntos
e Nivel Regular: de 9 a 13puntos
e Nivel Alto: de 14 a 17 puntos
3.5.1 Consideraciones éticas
- Se present6 una solicitud en la secretaria de la Escuela Profesional de Odontologia
dirigida al Director de Estudios, quien informo al coordinador de clinicas para que
autorice la aplicacion de los instrumentos de investigacion. (ANEXO 3)
- Se le entrego a cada estudiante un formato de consentimiento informado para
afirmar o negar su participacion. (ANEXO 6)
- La informacion que se recogié producto de la investigacion fue de caracter

reservado y no tuvo ningun otro uso fuera de la investigacion.

3.6  ANALISIS ESTADISTICO
Para realizar el analisis estadistico de los resultados utilizamos los siguientes

programas: Microsoft Excel 2021 y el programa estadistico SPSS Statistics 26.

En el analisis descriptivo empleamos la base de datos acorde a las subvariables
estudiadas y se paso a elaborar tablas de frecuencia y porcentajes. Para identificar si
existia diferencia significativa entre las subvariables aplicamos la prueba Chi-cuadrado

de Pearson.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

41 RESULTADOS

Tabla 2 Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en

estudiantes de la clinica odontolégica de la UNA-Puno

Nivel de ) ) Porcentaje  Porcentaje
o Frecuencia  Porcentaje )
conocimiento valido acumulado
Bajo 20 17,9 17,9 17,9
Regular 44 39,3 39,3 57,1
Alto 48 429 429 100,0
Total 112 100,0 100,0

Fuente: Instrumento de conocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral
En la Tabla 2 podemos observar que en los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de
la escuela profesional de odontologia predomino el nivel de alto de conocimiento sobre
las lesiones elementales de la cavidad oral con 42,9%, posteriormente el nivel regular con
39,3% y el nivel bajo con 17,9%.
Tabla 3 Nivel de conocimiento sobre las generalidades de las lesiones elementales de

la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno

Nivel de . . Porcentaje Porcentaje
. Frecuencia Porcentaje L
conocimiento valido acumulado
Nivel Bajo 15 13,4 13,4 13,4
Nivel Regular 58 51,8 51,8 65,2
Nivel Alto 39 34,8 34,8 100,0
Total 112 100,0 100,0

Fuente: Instrumento de conocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral.
En la Tabla 3 observamos que en los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la

escuela profesional de odontologia predomino el nivel de conocimiento regular sobre las
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generalidades de las lesiones elementales de la cavidad oral con 51,8%, seguidamente el
nivel alto en 34,8% y el nivel bajo en 13,4%.
Tabla 4 Nivel de conocimiento sobre las caracteristicas clinicas de las lesiones

elementales de la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno

Nivel de ) ) Porcentaje Porcentaje
. Frecuencia  Porcentaje -
conocimiento valido acumulado
Nivel Bajo 24 21,4 214 21,4
Nivel Regular 44 39,3 39,3 60,7
Nivel Alto 44 39,3 39,3 100,0
Total 112 100,0 100,0

Fuente: Instrumento de conocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral

En la Tabla 4 observamos que de los estudiantes de 7mo a 10mo semestre el 39,3%
presentan un el nivel alto de conocimiento, de igual manera el otro 39,3% presenté un
nivel regular de conocimiento y finalmente 21,4% un nivel bajo sobre las caracteristicas

clinicas de las lesiones elementales de la cavidad oral.

Tabla5 Nivel de reconocimiento clinico de lesiones elementales de la cavidad oral en

estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno

Nivel de . . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

conocimiento valido acumulado
Nivel Bajo 2 1,8 1,8 1,8
Nivel Regular 31 21,7 21,7 29,5
Nivel Alto 79 70,5 70,5 100,0
Total 112 100,0 100,0

Fuente: Instrumento de conocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral

En la Tabla 5 observamos que en los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la
escuela profesional de odontologia predomino el nivel de reconocimiento alto en 70.8%,
posteriormente el nivel regular en 27,7% vy el nivel bajo en 1,8%. Lo que indica que los
estudiantes de dichos semestres tienen la capacidad de reconocimiento de las lesiones

elementales de la cavidad oral.
40
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Tabla 6

Relacion entre el nivel de conocimiento y reconocimiento de las lesiones

elementales de la cavidad oral en estudiantes de la clinica odontolégica UNA-Puno

Nivel de reconocimiento de

lesiones elementales de la

cavidad oral
Nivel Nivel Nivel Total
Bajo Regular Alto
Nivel de Nivel Recuento 1 3 5 9
conocimiento  Bajo Recuento 2 2,5 6,3 9,0
y esperado
reconocimien % del 0,9% 2,7% 4,5% 8,0%
to de lesiones total
elementales Nivel Recuento 0 20 27 47
de lacavidad Regular  Recuento 8 13,0 33,2 47,0
oral esperado
% del 0,0% 17,9% 24,1% 42,0%
total
Nivel Recuento 1 8 47 56
Alto Recuento 1,0 15,5 39,5 56,0
esperado
% del 0,9% 7,1% 42,0% 50,0%
total
Total Recuento 2 31 79 112
Recuento 2,0 31,0 79,0 112,0
esperado
% del 1,8% 27,7% 70,5% 100,0
total %

Chi2 p = 0,004 (p<0,05)
Fuente: Instrumento de conocimiento de las lesiones elementales de la cavidad oral

Elaborado por: El equipo de trabajo

Al relacionar nivel de conocimiento sobre las lesiones elementales de la cavidad oral

con el nivel de reconocimiento de las mismas por medio de la prueba Chi-Cuadrado de

Pearson, se obtuvo la relacién estadisticamente significativa Chi2 p = 0,004 (p<0,05). Lo

que da entender la existencia de relacidon entre las subvariables de conocimiento y

reconocimiento.

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

42  DISCUSION

Este estudio fue realizado en estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la Clinica
odontoldgica de la Escuela profesional de Odontologia de la Universidad Nacional del
Altiplano para determinar el nivel de conocimiento y reconocimiento de lesiones
elementales de la cavidad oral.

Segun la bibliografia revisada en varios estudios generalmente evaltan el nivel de
conocimiento tedrico y muy poco frecuente es la evaluacion de la capacidad visual, es
necesario que las futuras investigaciones sobre la capacidad de diagnostico lleven consigo
su cuestionario de imégenes o galeria de fotografias para realizar una evaluacion completa
de conocimiento y capacidad visual en odontélogos.

En la actualidad existen muy pocas investigaciones que evallen el nivel de
conocimiento y la capacidad de reconocimiento de las lesiones elementales en area de
odontologia, las lesiones elementales normalmente se investigan en el &rea de
dermatologia de forma generalizada mas no especificamente como lesiones elementales
de la cavidad oral. Realizar la comparacion directa de resultados con otras investigaciones
es un poco dificultoso ya que varias de estas investigaciones tienen enfoque diferente,
pero todas pertenecientes al area de patologia oral.

Por tanto, en esta investigacién encontramos en el nivel de conocimiento el 42,9%
de alumnos que participaron posee un nivel alto, 39,3% posee un nivel regular y 17,9%
presenta un nivel bajo de conocimientos. En el estudio de Carmona M. (2013)
participaron los alumnos de 4to semestre de odontologia donde se realizaron 3
intervenciones: 1ra fase los estudiantes fueron evaluados sin recibir una clase magistral y
obtuvieron un nivel bajo de conocimientos , en la 2da fase fueron evaluados recibiendo
previamente una clase sobre las lesiones elementales y obtuvieron un nivel regular y la

3ra fase los estudiantes recibieron el apoyo para que estudien mediante una aplicacion
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donde obtuvieron un nivel alto de conocimientos (7). En nuestra investigacion los
estudiantes no recibieron ninguna clase sobre las lesiones elementales, fueron evaluados
solo con sus conocimientos previos y obtuvieron un nivel alto de conocimiento. (7). Asi
también Tovio E. (2019) evalu6 el nivel de conocimiento de lesiones elementales en
alumnos de odontologia de las clinicas integrales de adulto de 8vo a 10mo semestre
Universidad de Cartagena- Colombiay realizo en 2 fases: 1ra fase se evalu6 a los alumnos
solo con sus conocimientos previos y el 63.5% obtuvieron un nivel medio, en la segunda
fase se implemento un aplicacion que contenia todo sobre las lesiones elementales de la
cavidad oral y el 64.9% un obtuvo un alto nivel de conocimientos, en comparacion con

este estudio solo el 42.9% posee un nivel alto (8).

En investigaciones relacionadas Gomez F. (Espafia 2018) en estudiantes de
odontologia que cursaban el area de Medicina oral de la Universidad de Murcia se
determind que poseen un nivel muy alto de capacidad para detectar lesiones cancerosas
como carcinoma lingual 100% y carcinoma labial 70% y su capacidad para detectar otras
lesiones de malignidad fue regular. Se hallo que estos resultados estan relacionados al
nivel de conocimiento y la capacidad de reconocimiento sobre lesiones de la cavidad oral
(9). Los resultados concuerdan con nuestro estudio a mayor nivel de conocimiento y
reconocimiento de las lesiones elementales, mejor sera la capacidad de diagndstico de
lesiones propiamente dichas. Norabuena M. (Pert 2019) evalud el nivel de conocimientos
con respecto a patologia de la cavidad oral en alumnos del ler afio de odontologia, se
hallé que el 31.9% de alumnos presentan un nivel bueno. Segura P. (Per( 2021) evalud
el nivel de conocimiento de cancer oral en alumnos de odontologia de 3ro, 4to y 5to afio
Universidad Cientifica del Sur, donde los alumnos de 3afio de la facultad de odontologia
obtuvieron el nivel mas alto de conocimiento de Céancer oral (16). Gutiérrez J. (Peru-

2017) evalud el nivel de conocimiento de cancer oral en odontélogos de la ciudad de
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Puno, determind que el 45.5% de los evaluados poseen un nivel regular. Los
investigadores concluyen el tener la base tedrica sobre las lesiones orales y sobre el cancer
oral es importante ya que nos ayudaran a detectar lesiones malignas y tratarlas

adecuadamente.

Con relacion al nivel de reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral
encontramos que los estudiantes poseen un nivel alto 70,8% posteriormente del nivel
regular con 27,7% vy el nivel bajo con 1,8%. Shaker H. (2022) el 91,6% reconocio las
lesiones mas cominmente relacionada al cancer oral. Lo que resaltamos es que los
resultados en el reconocimiento de lesiones son de nivel alto al igual que los resultados
que obtuvimos al evaluar la capacidad de reconocimiento en la presente investigacion.
Concluyendo el autor que es importante la capacitacion y actualizacion en el diagnéstico
temprano de las lesiones desde primeras manifestaciones (10). Hassona Y. (2015) evalu6
la capacidad de diagnosticar el cancer oral y a los trastornos orales potencialmente
malignos en alumnos de odontologia de ler, 3er, 4to, 5to afio, los cuales obtuvieron mayor
puntaje con relacion a la capacidad de diagnosticar fueron los alumnos de ultimo afio y el
88.5% de estudiantes del 5to afio manifestaron que la formacion que recibieron durante
todos sus afios de estudio es insuficiente para el diagndstico de lesiones orales (11).
Brocklehurst (2015) evalu6 a miembros del equipo odontoldgico, donde los odontélogos
especialistas en medicina y cirugia oral y patologia oral, odontélogos generales e
higienistas y terapistas dentales poseen un nivel alto de especificidad y sensibilidad al
reconocimiento de lesiones cancerosas, lesiones potencialmente malignas y lesiones
benignas(12). Ninahuaman (2019) a la evaluacion de la capacidad visual en la
identificacion de lesiones orales sospechosas de malignidad en internos de odontologia,
encontr6 que el 43.75% de internos acerto en sus respuestas, el 56.25% no acertd en sus

respuestas (14). En ambas investigaciones se resaltan lo importante que es el diagndstico
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precoz de lesiones relacionadas al conocimiento y capacidad de reconocimiento de las

mismas.

Cabe resaltar Ek-Poot (2020) se determind la prevalencia de lesiones elementales
en mucosa oral relacionadas a diversos agentes etiol6gicos en personas atendidas en
Admisién de la clinica odontolégica - UADY donde la lesion mas predominante fue la
maécula eritematosa en 40% de los pacientes, seguida por la Ulcera en 20.42% de las
personas atendidas. En relacion a la etiologia, la causa mecéanica tuvo mayor prevalecia
en el 86.80% de lesiones (13). Guevara (Pert 2017): identifico la prevalencia de lesiones
de la mucosa bucal en personas atendidas en el Departamento de odontoestomatologia del
Hospital Militar Central Lima - Perl en el periodo de 2001 a 2016. Las lesiones méas
prevalentes fueron la macula melanética (25%), la segunda lesion con mayor prevalencia
encontrada fue la Ulcera traumatica (20%) y por ultimo la hiperqueratosis friccional (15%)

(17)

En resumen, segln la bibliografia estudiada resalta la importancia del estudio de
las lesiones elementales de la cavidad oral con la finalidad de mejorar la capacidad de
diagnostico presuntivo de lesiones benignas, malignas y de cancer oral por parte de los

estudiantes de odontologia de la UNA PUNO.
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V. CONCLUSIONES

- Seidentifico que los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la Clinica Odontoldgica
de la UNA Puno posee un nivel alto de conocimientos sobre las generalidades de
lesiones elementales de la cavidad oral.

- Seidentifico que los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la Clinica Odontoldgica
de la UNA Puno posee porcentaje similar en el nivel alto y nivel regular sobre el
conocimiento de las caracteristicas clinicas de las lesiones elementales de la cavidad
oral.

- Seidentifico que los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la Clinica Odontoldgica
de la UNA Puno poseen un nivel alto de reconocimiento de lesiones elementales de
la cavidad oral.

- Finalmente concluimos en la existencia de relacion estadistica significativa
(p=0,004), entre el nivel de conocimiento y el nivel de reconocimiento de lesiones
elementales de la cavidad oral en los estudiantes de 7mo a 10mo semestre de la Clinica

Odontoldgica de la UNA Puno.
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V1. RECOMENDACIONES

- Segun los resultados conseguidos sobre el nivel de conocimiento y reconocimiento
de lesiones elementales de la cavidad oral se recomienda a los estudiantes tomar
conciencia sobre la importancia estas lesiones elementales de la cavidad oral, ya que
si tenemos el conocimiento necesario sobre ellas podremos dar un diagnéstico
temprano de patologias orales y enfermedades que aguejan ser humano.

- Se recomienda a los estudiantes consultar diferentes bibliografias con respecto a las
areas de Semiologia general y especializada, Medicina Estomatolédgica y Patologia
bucal para que vean mas alld de que no solo realizar tratamientos en piezas dentales
es importante, sino que las mucosas, el complejo 6seo y su articulacion son también
importantes tanto como para estudiantes de odontologia y cirujanos dentistas ya que
debemos de valorar la cavidad oral en su totalidad.

- Segun los resultados también se recomienda a los docentes de odontologia reforzar la
teoria y préctica en Semiologia general y especializada, Medicina Estomatoldgica y
Patologia bucal aplicando metodologias y estrategias didacticas que permita a los
estudiantes conocer mejor las lesiones elementales de la cavidad oral y aumentar su
capacidad de reconocimiento de las mismas.

- Sesugiere a las autoridades de la escuela profesional de odontologia que den las horas
de la catedra de patologia oral a especialistas capacitados en el area para que impartan
las clases en dicha catedra, asi los estudiantes estaran mas capacitados y preparados
para reconocer toda clase de lesiones que se presenten en la mucosa bucal asi dando
conjuntamente con los docentes diagnosticos acertados. Cabe resaltar que ahora que
se volvio a la presencialidad y los estudiantes brindan tratamientos odontoldgicos a la
poblacion punefia en general donde acuden a la clinica odontoldgica diferentes

pacientes docentes y estudiantes se encuentran en constante contacto con la cavidad
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oral y deben de estar preparados para detectar los primeros signos de lesiones
premalignas, malignas y de cancer oral en pacientes de alto riesgo, realizando siempre
el examen de tejidos blandos y no olvidarse de ellos.

- Finalmente se recomienda tanto a estudiantes como a docentes que, si encuentran algo
anormal en mucosa oral de pacientes que reciben atencion clinica odontolégica no
dejarlas pasar por alto, informar al de inmediato a los pacientes y referirlos con un
especialista para una mejor evaluacion ya se perciba que sea una lesién benigna o

lesion maligna.
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ANEXOS

ANEXO 1: Validez del contenido de los instrumentos

HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°1

1. 'NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:

Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segin cada criterio.

CLARIDAD PERTINENCIA RELEVANCIA
ITEM SUGERENCIAS
NO NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEMS
ITEM 6
ITEM 7
ITEM8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18
ITEM 19
ITEM20

1. Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
2, Pertinencia: Si el item pertenece a la dimensién.
3. Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo

OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE ()  APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ()  NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR: M jiutnp M0/ Ao tinn SEE€INDD

I | %P X[ P I P %] s[> X | %X % % || @

XXXXX%XXX X[ [ [>S (XX > (% [X%]| @

KX,XXXXXXX)S XXM [x [ X PO x><><>< %)

CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: D OCENTE :  umive £5(Dip AMed QAN L
MAyon s <pn MARCS
LUGAR Y FECHA: L/ A 20 0¢ Jomp D gpz2

Adnarrs:
Especialinta en Medomi 1 Parleghe Extomanlagiea
COPR622 RNE. N® 433

FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N° DNI : 06‘1‘5‘249’/
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°2

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:
Nivel de Reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontoldgica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:
En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcién Sl o NO que elija segun cada criterio.

CLARIDAD COHERENCIA
ITEM SUGERENCIAS

NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM7
ITEM 8
ITEMS
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13

ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17

ITEM 18

<[> [P |3 | [ [ | b [ (x| =] 5] >*[*|=]| o

| 2% % D2 > x| 5 |22 [ |35 [ [ [ [ > [ R] @

1. Claridad: La imagen se comprende facilmente, presenta el tamario adecuado y buena calidad.
2. Coherencia: La imagen corresponde a la lesion elemental a representar.

OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE () APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ( ) NO APLICABLE ()

APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR: /13,14 Neplwp fonisw S& VAP

CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: DOCiATE : vaiJess/omp amctov L
MANDR PE SAN J

LUGAR Y FECHA: Z/M A 20 DfJum'a 0g 2022

O v

cnraghesnaglfininiinisnnnnnn

AdrfarrS Mallma Medina
* specialita ea Madions 1 Patsagh Extomamligm

COPB622 RNE. N® 433

FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N'DN':O‘ +S2’,¢/
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°1

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:

Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES: :

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segiin cada criterio.

CLARIDAD PERTINENCIA RELEVANCIA

ITEM SUGERENCIAS
NO NO Si NO

r

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
\B
ITEM 15/%
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18
ITEM 19 %> % %
ITEM20 %

1. Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
2. Pertinencia: Si el item pertenece a la dimensién.
3. Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

OPINION DE APLICABILIDAD:

APLICABLE ( ) APLICABLE DESPUES DE CORREGIR (X NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR:

TRIGO EpNe SHEILA
CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: T ),enie / Un-,\)@rsacJaJ ]\}awvuf def AHiffarw

LUGAR Y FECHA: PU“O, 23 se jonie 2022

FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N°DNI: @8 224\

Je~ —> e

aemdmnes (s tadnbre
hrinda Qo; m(:ug&;

KR P P X

XX

PR DR DR R R e | 2

XIX |

flecele,.

d_ Ve 7 &3_‘ ,afﬁ&“n&.o&\
GATRZ PSS e

XK %[RRI R PRR R R 2

Palll
R X

yyxx
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.
X
R (ﬂccra', totul,, Hetelta
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°2

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:
Nivel de Reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:
En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque

usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segtin cada criterio.

CLARIDAD COHERENCIA
ITEM SUGERENCIAS

NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM7
ITEM 8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18

KIX KX XXX IRTA XX X (A o

1. Claridad: La imagen se comprende facilmente, presenta el tamaiio adecuado y buena calidad.
2. Coherencia: La imagen corresponde a la lesion elemental a representar.

OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE (¥  APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ()  NO APLICABLE ()

APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR: {0y (ouddent i 26T

> < il b o
CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: “[ocevle de o &7 Qdeutalogets -ULR P

2 e { 2022
LUGAR Y FECHA: < ume, £2 de gluno> de
é%/
FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N°DNI: 424411]3
FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N°DNI: ¢29£04 u YIS
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°1

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:

Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontologica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcién Sl o NO que elija segun cada criterio.

CLARIDAD PERTINENCIA RELEVANCIA
ITEM SUGERENCIAS
Sl NO NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM §
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18

ITEM 19
ITEM20

1. Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
2, Pertinencia: Si el item pertenece a la dimensién.
3. Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE %) APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ( ) NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR:
Naobnwi PoHes LUsSEIN
CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA:

CieOBNT  O¢enti1STO DEL MINISTERIC DE SHILCD .
LUGAR Y FECHA: - ,ﬁ?ﬁ,
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°2

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:
Nivel de Reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:
En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segiin cada criterio.

CLARIDAD COHERENCIA
ITEM SUGERENCIAS
SI NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18

KU KX P[P < I [ X < % [ KR
X | <RI (XXX | << =< x| @

1. Claridad: La imagen se comprende facilmente, presenta el tamafio adecuado y buena calidad.
2. Coherencia: La imagen corresponde a la lesion elemental a representar.

OPINION DE APLICABILIDAD:

APLICABLE () APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ( ) NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR:

MAHANT  ROHCS JHUSEIN .

CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA:

oI OENTSTD Del MINISTERC O SHWD.

LUGAR Y FECHA: =
Quue, 25 De Jewio DEL 2022 m
,Wn Mamani Ramos
RUJANO DENTISTA
COP: 41274

FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N°DNI: J2Ceg2eq
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°1

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:

Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcién Sl o NO que elija segtin cada criterio.

CLARIDAD PERTINENCIA RELEVANCIA

ITEM SUGERENCIAS
NO NO NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8
ITEM 9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13
ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18
ITEM 19
ITEM20

1. Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

2. Pertinencia: Si el item pertenece a la dimensién.

3. Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
OPINION DE APLICABILIDAD:

APLICABLE ({)  APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ()  NO APLICABLE ()
APELLIDOS'Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR: Wil  Ancdnn A Lo

CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: Dytods L aldide di Edstmean S wpoen
Tl'tf"'(AWJ-HfD /P/\M\ﬂfbl*’ Al
-~ T !M ol 2022
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°2

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:
Nivel de Reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:
En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segtin cada criterio.

CLARIDAD COHERENCIA

ITEM SUGERENCIAS
NO SI NO

ITEM 1
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4 N4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8
ITEM9
ITEM 10
ITEM 11
ITEM 12
ITEM 13

ITEM 14
ITEM 15
ITEM 16
ITEM 17

ITEM 18

N K| 2
b AR IR

R - 8 P PR (PR EV BN S DS RV b B bR P

TPATADAIAR XXX = R ]| x| X%

1. Claridad: La imagen se comprende facilmente, presenta el tamafio adecuado y buena calidad.
2. Coherencia: La imagen corresponde a la lesion elemental a representar.

OPINION DE APLICABILIDAD:

APLICABLE ({)  APLICABLE DESPUES DE CORREGIR ()  NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR: VWWlMuut  fnceslois A4,

CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA: Dowv_@ Totdodd b Gdorram S%zn
LUGARY FECHA: D, - 270l ] F .

u.\w MULLUNIAVED \2\0
CIRUJANO DENT

FIRMA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N'DNI: 736437 27
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°1

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:

Nivel de conocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES: .

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcién Sl o NO que elija segtin cada criterio.

CLARIDAD PERTINENCIA RELEVANCIA

ITEM SUGERENCIAS
Si NO Sl NO NO

ITEM 1 ~
ITEM 2
ITEM 3
ITEM 4
ITEM 5
ITEM 6
ITEM 7
ITEM 8 X
ITEM 9

ITEM 10
ITEM 11
iTEM 12
ITEM 13
ITEM 14

X
3<
v

ITEM 15 v
>
X

"Pednadas w r0dimend@

de marevs nyewida)
3 \

X
§<

v PX X B

x| K
PP PAR XX PRERIR e

N\

><

ITEM 16
ITEM 17
ITEM 18

ITEM 19

ITEM20 ><

1. Claridad: Se entiende sin dificultad el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
2. Pertinencia: Si el item pertenece a la dimension.
3. Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo
OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE ( ) APLICABLE DESPUES DE CORREGIR 5)9 NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR:
Macedo Valdivia Sonia Cael
CARGO E INSTITUCION DONDE LABORA:  Docon® NP Puno

LUGAR Y FECHA: 3(%0 6 / 37

FlRM}/? SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N° DNI : 0|33'1‘310
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HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO N°2

1. NOMBRE DEL INSTRUMENTO A EVALUAR:
Nivel de Reconocimiento de lesiones elementales de la cavidad oral en estudiantes de la
Clinica Odontolégica de la UNA-PUNO

2. INSTRUCIONES:
En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa, marque
usted con una aspa ( X ) la opcion Sl o NO que elija segtin cada criterio.

CLARIDAD COHERENCIA
ITEM SUGERENCIAS
S| NO S| NO
5o al nGadk
ITEM 1 X g:)o‘;m(?e% .%efo?:v ?om%\z\ o e i~o
ITEM 2 X X MEOWS AL adO
ITEM 3 X : < -
ITEM 4 X X
ITEM 5 X0 4
ITEM 6 'X )< e jory G(:\\)( mMedhoa
ITEM 7 X ></ Mejver | meqen
ITEM 8 X Mo | mogre atleraatived
ITEM 9 < e '
ITEM 10 o < | Teegen  Guleses
ITEM 11 S % .
ITEM 12 > XK ey ohlemstims .
ITEM 13 X X %
ITEM 14 5 X
ITEM 15 N X Comgieet "Twwaqen
ITEM 16 S X Y
ITEM 17 x X
ITEM 18 ?( rd

1. Claridad: La imagen se comprende facilmente, presenta el tamario adecuado y buena calidad.
2. Coherencia: La imagen corresponde a la lesion elemental a representar.

OPINION DE APLICABILIDAD:
APLICABLE ( ) APLICABLE DESPUES DE CORREGIR NO APLICABLE ()
APELLIDOS Y NOMBRES DEL JUEZ EVALUADOR:

Macedo iy : \
CARGO E INSTITUCION Donﬁ)eam%og&:&‘z)o o ONA -PONO

LUGAR Y FECHA: 30 /[ o(>/ 72

MA Y SELLO DEL JUEZ EXPERTO
N°DNI : 0613 3!1 9) 1)
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ANEXO 2: Coeficiente V de Aiken

Instrumento N°1

V DE
ITEMS CLARIDAD |PERTENECIA| RELEVANCIA AIKEN
ITEM 1 0.83 1 0.83 0.89 ftem modificado
ITEM 2 0.83 1 1 0.94
ITEM3 1 1 1 1.00
ITEM 4 0.66 1 1 0.89 item modificado
ITEM 5 0.66 1 1 0.89 ftem modificado
ITEM6 0.83 1 1 0.94
ITEM7 0.83 1 1 0.94
ITEMS8 1 1 0.83 0.94
ITEM9 0.83 1 0.66 0.83 ftem modificado
ITEM 10 1 1 1 1.00
ITEM 11 0.83 1 1 0.94
ITEM 12 1 0.83 0.83 0.89 item modificado
ITEM 13 0.83 1 1 0.94
ITEM 14 0.83 1 0.83 0.89 item modificado
ITEM 15 0.83 1 1 0.94
ITEM 16 1 1 1 1.00
ITEM 17 0.83 1 1 0.94
ITEM 18 1 1 1 1.00
ITEM 19 0.83 0.83 0.83 0.83 ftem modificado
ITEM20 0.83 1 1 0.94
TOTAL 0.86 098 0.94 0.93
Instrumento N°2
ITEMS CLARIDAD | COHERENCIA | V DE AIKEN
ITEM 1 0.83 0.83 0.83
ITEM 2 0.83 0.83 0.83
ITEM 3 1 1 1
ITEM 4 0.6 0.6 0.6 item eliminado
ITEMS 1 1 1
ITEM 6 0.83 0.83 0.83
ITEM7 0.83 0.83 0.83
ITEM 8 0.83 0.83 0.83
ITEMS 1 1 1
ITEM 10 0.83 0.83 0.83
ITEM 11 1 1 1
ITEM 12 0.83 0.83 0.83
ITEM 13 1 1 1
ITEM 14 1 1 1
ITEM 15 0.83 0.83 0.83
ITEM 16 1 1 1
ITEM 17 1 1 2 |
ITEM 18 1 1 1
TOTAL 0.91 0.91 0.922
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ANEXO 3: Consentimiento informado

Sy UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO
N Facultad Ciencias de la Salud
Escuela Profesional de Odontologia

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, identificado con DNI
N , estudiante de la Universidad Nacional del Altiplano Puno,

Facultad Ciencias de la Salud, Escuela Profesional de Odontologia, acepto participar en
la investigacion denominada “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y RECONOCIMIENTO DE
LESIONES ELEMENTALES DE LA CAVIDAD ORAL EN ESTUDIANTES DE LA
CLINICA ODONTOLOGICA DE LA UNA-PUNO" realizada por la egresada Milagros
Rosario Roque Quispe.

La informacion que se recoja producto del cuestionario sera confidencial y no se usara
para ningun otro proposito fuera de la investigacion. Mediante la firma de este
documento, doy mi consentimiento para participar en la investigacion.

Puno, de del 2022.

FIRMA DEL PARTICIPANTE

65

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

ANEXO 4: Instrumento final
CUESTIONARIO N° 1
CONOCIMIENTO DE LESIONES ELEMENTALES DE LA CAVIDAD ORAL

Institucién: Universidad Nacional del Altiplano Puno

Investigador: Milagros Rosario Roque Quispe

Titulo: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y RECONOCIMIENTO DE LESIONES ELEMENTALES DE
LA CAVIDAD ORAL EN ESTUDIANTES DE LA CLINICA ODONTOLOGICA DE LA UNA-PUNO
Instrucciones: Lea detenidamente y con atencién las preguntas y luego indique la respuesta que
considere correcta. Todas las preguntas tienen una sola respuesta.

Cédigo: Semestre: Sexo: (M) (F)

I. SOBRE LAS GENERALIDADES DE LAS LESIONES ELEMENTALES (LE) DE LA
CAVIDAD ORAL
1. Las lesiones elementales de la cavidad oral son:
a. El signo mds simple que representa una enfermedad.
b. Una patologia.
c. Lesiones malignas.
d. Un sintoma.
2. Con respecto a la etiologia de las lesiones elementales de la cavidad oral es correcto:
a. Las LE se presentan solo por causa traumdtica.
b. Las LE se presentan solo por causa virulenta.
c. Las LE se presentan solo por causa biolégica.
d. Las LE son de diversa etiologia.
3. ;En qué tejidos de la cavidad oral se presentan las lesiones elementales?
a. En el tejido epitelial.
b. En el tejido epitelial y tejido conjuntivo.
c. En el tejido 6seo.
d. En el tejido nervioso.
4. En relacién a la fisiopatologia de las LE dé la cavidad oral a nivel epitelial es correcto:
a. Se manifiestan por un aumento del espesor, disminucién del espesor y perdida de la
integridad.
b. LaLE se manifiesta por fibrosis del tejido.
c. LaLE es una inflamacién de los tejidos.
d. LaLE se expresa tinicamente por perdida de la integridad.
5. Enrelacién a la fisiopatologia de las LE dé la cavidad oral a nivel conectivo es correcto:
a. Las LE se manifiesta por fibrosis, hiperemia, edema, pigmentacion, elastosis.
b. Las LE se manifiestan por modificaciones del epitelio.
c. Las LE se manifiesta solo por fibrosis.
d. Todas las anteriores.
6. La Exploracion Clinica de una lesion elemental se realiza por:
a. Toma de radiografia.
b. Inspeccién y palpacion.
¢. Solo anamnesis
d. Palpacién de los dientes.
7. ¢Cuail es el examen complementario que se realiza para el diagndstico definitivo de una lesion
elemental?
a. Radiografia panordmica.
b. Radiografias periapicales.
c. Biopsia.
d. Revelador de placa bacteriana.
8. ¢;Segiin su aparicién como se clasifican las lesiones elementales?
a. Sélidas y liquidas.
b. Primarias y secundarias.
c. Planas y elevadas.
d. Sdlidas y elevadas.
9. ¢;Segiin su topografia como se clasifican las lesiones elementales?
a. Soélidas, liquidas y elevadas
b. Primitivas y secundarias
c. Planas, elevadas y deprimidas
bb
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d. Que modifican el relieve de la mucosa
II. SOBRE LAS CARACTERISTICAS CLINICAS DE LESIONES ELEMENTALES DE LA
CAVIDAD ORAL
10. Una de las alternativas pertenece a las caracteristicas de una ampolla:
a. Es una lesion elevada, circunscrita, de mis de 0.5cm de didmetro, base redondeada e irregular
de contenido seroso, hemorrdgico o mixto.
Es una lesion plana, circunscrita, de més de 0.5cm de didmetro.
Es una lesi6n plana, circunscrita, de mis de Scm de didmetro, base redondeada e irregular de
contenido seroso, hemorrégico o mixto.
d. Esunalesion elevada, difusa, de mds de Scm de didmetro, de contenido seroso.
11. Lesion elemental de la cavidad oral que se caracteriza por medir menos de 1cm de didmetro
como una tincién o mancha roja, azul, parda o negra que no esta elevada ni deprimida.

a. Mancha. b. Vesicula.
¢. Micula. d. Nédulo.
12. Una mancha es una lesion:
a. Plana. b. Elevada.
c. Deprimida. d. Todas las anteriores.

13. Una de las alternativas corresponde a la siguiente descripcion: Lesion que eleva la mucosa en
forma de dedo de guante, como una hernia. La base presenta una estrangulacién o esbozo de

cuello.
a. Quiste. b. Papiloma.
c. Placa. d. Mancha.
14. El didmetro de una vesicula es:
a. 3cm. b. Menora 1 cm.
c. 2cm. d. Mayor a Scm.

15. Es una lesién elemental de la cavidad oral que se caracteriza por ser: elevada, constituida de
miiltiples elementos agrupados, cdnicos o filiformes, cilindricos o lobulares y con aspecto de

coliflor.
a. Vegetacién. b. Fistula.
c.  Quiste. d. Tumor.

16. Lesion elemental de la cavidad oral palpable, circunscrita y ovalada de mas de 0.5 cm de
diametro, localizada en la submucosa y cubierta por mucosa aparentemente normal.
a. Fistula. b. Nédulo.
¢. Mancha. d. Ulcera.

17.Lesion elemental de la cavidad oral que se caracteriza por: Crecimientos circunscritos de
contenido sélido, de evolucion crénica y con tendencia al aumento de volumen

indefinidamente.
a. Tumor. b. Erosi6n.
c. Pdpula. d. Vesicula.

18. Es una lesion hiimeda y levemente deprimida, con frecuencia son el resultado de la rotura de
una vesicula, rotura epitelial o traumatismo.
a. Erosion. b. Mancha.
¢. Quiste. d. Costra.
19.Es una lesién elemental que se presenta como resultado de la desecacion de la sangre y/o
secreciones que cubren a erosiones o ulceras. En relacién con la cavidad bucal, son exclusivas

del labio.
a. Costra. b. Fistula.
¢. Mancha. d. Tumor.

20. Es una lesion elemental por lo general de color blanco, con relieve sobreelevado, bien visible y
palpable, de superficie plana, limites bien definidos, 4spera y seca.
a. Verrugosidad. b. Nédulo.
c. Placa. d. Fistula.
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CUESTIONARIO N° 2

RECONOCIMIENTODE LESIONES ELEMENTALES DE LACAVIDAD ORAL

Institucién: Universidad Nacional del Altiplano Puno

Investigador: Milagros Eozario Eogue Quizpe

Titulo: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y RECONOCIMIENTO DE LESIONES ELEMENTALES DE
LA CAVIDAD OFAL EN ESTUDIANTES DE LA CLINICA ODONTOLOGICA DELA UNA-PUNO
Instrucciones: Visualice con muocha atencion las siguientes lesiones elementales v marque la respuesta
correcta correspondiente a cada imagen.

Cadigo: Semestre: Sexo: (M) (F
IMAGEN N° 1 (/Qué lesién elemental se | IMAGEN N° 2 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen? evidencia en esta imagen:

a. Placa b. Macula a. Vesicula b. Pustula

c. Costra d. Qui c. Ulcera d. Papula

(27)

IMAGEN N° 3 Qué lesion elemental se | IMAGEN N° 4 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen: evidencia en esta imagen:
a. Tumor b. Papula a. Tumor b. Placa

c. Costra d. Ulcera c. Pdastula d. Ulcera

(27) (34)
IMAGEN N° 5 Qué lesién elemental se evidencia en esta
imagen:
a. Costra
b. Mancha
c. Vesicula

d. Verrugosidad

(1)
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IMAGEN N° 6 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Pdastula b. Fisura

d. Costra

c. Mancha

(27)

IMAGEN N° 7 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Verrugosidad
c. Costra

b. Nédulo
d. Quiste

(30)

IMAGEN N° 8 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Fisura
c. Placa

b. Cicatriz
d. Tumor

(27)

IMAGEN N° 9 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Vesicula
c. Ampolla

b. Mancha
d. Ulcera

(31)

IMAGEN N° 10 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Mancha
c. Vesicula

b. Nédulo
d. Ulcera

IMAGEN N° 11 Qué lesion elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Atrofia
c. Verrugosidad

b. Papula
d. Vesicula
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IMAGEN N° 12 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:

a. Costra

c. Vegetacién

b. Nédulo
d. Placa

(27)

IMAGEN N° 13 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Ulcera
c. Placa

b. Costra
d. Papula

(35)

IMAGEN N° 14 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Bula b.Verrugosidad
c. Mancha d. Vegetacion

(27)

IMAGEN N° 15 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Fistula
c. Papula

b. Vegetacion
d. Costra

(36)

IMAGEN N° 16 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Petequia
c. Escama

b. Nédulo
d. Ulcera

IMAGEN N° 17 Qué lesién elemental se
evidencia en esta imagen:
a. Vegetacion
c. Pdstula

b. Vesicula
d. Fistula
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CLAVE DE RESPUESTAS

CUESTIONARIO N°1 CUESTIONARIO N°2
Pregunta 1 A
Pregunta 2 D Imagen 1 B
Pregunta 3 B Imagen 2 C
Pregunta 4 A Imagen 3 B
ﬁregml:a 2 g Imagen 4 A
regunta
Pregunta 7 C ﬁg — z i
Pregunta 8 B gen
Pregunta 9 C Imagen 7 A
Pregunta 10 A Imagen 8 A
Pregunta 11 C Imagen 9 C
Pregunta 12 A Imagen 10 A
Pregunta 13 B Imagen 11 A
Pregu:llta 14 B Im.agcﬂ 12 B
Pregunta 15 A Tmagen 13 B
Pregunta 16 B Tmagen 14 A
Pregunta 17 A Ima T A
Pregunta 18 A gt
Pregunta 19 A Imagen 16 A
Pregunta 20 C Imagen 17 A
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ANEXO 5: Solicitud para realizar el trabajo de investigacion

Hir ded Frstlstotonts do o Oobwanis Netonal

SOLICITO: PERMISO PARA APLICAR
INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Dr. FERNANDO AMILCAR CHAVEZ FERNANDEZ.

DIRECTOR DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO.

Yo, MILAGROS ROSARIO ROQUE

_ FACULTAD CIENCIAS DELASALUD - QUISPE, egresado de la Facultad de
ESCUELA PROFESIONAL DE OBONTOLOGIA A 2
RECERCICN SECRETARIA Ciencias de la Salud, Escuela
2 Profesional de Odontologia,
</ QU 2022

identificado con DNI N° 72647550,
cédigo 140115, correo electronico:
milagrosrra1@amail.com 'y  N°cel:
930412968 me presento ante usted y
expongo:

Por medio de la presente, me dirijo a usted respetuosamente a fin de solicitar
permiso para ejecutar mi proyecto de tesis que lleva por titulo. “NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y RECONOCIMIENTO DE LESIONES ELEMENTALES DE LA
CAVIDAD ORAL EN ESTUDIANTES DE LA CLINICA ODONTOLOGICA DE LA
UNA-PUNO”, siendo necesario tener acceso a las clinicas de VII, VIII, IX, X
semestre, solicito a usted darme las facilidades y el permiso para aplicar los
instrumentos investigacion el mencionado proyecto. Para lo cual adjunto los
requisitos necesarios:

- Acta de aprobacién de proyecto de tesis
POR LO EXPUESTO

Ruego a usted acceder a mi solicitud por ser
justo y legal.

Puno 27 de Junio de 2022

MLAGROS ROSARIO ROGLE QLISPE
DN 72647555
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ANEXO 6: Constancia de realizacion de la investigacion

Facultad Ciencias de la Salud

@ UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO PUNO
Escuela Profesional de Odontologia o’

CONSTANCIA

EL QUE SUSCRIBE, COORDINADOR DE LA CLINICA DE LA ESCUELA
PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DEL
ALTIPLANO PUNO.

HACE CONSTAR:

Que la Srta. MILAGROS ROSARIO ROQUE QUISPE, identificada con DNI
72647550, egresada de la Escuela Profesional de Odontologia, Facultad
Ciencias de la Salud, Universidad Nacional del Altiplano, ha aplicado sus
cuestionarios de forma presencial para la recolecciéon de datos de su proyecto
de investigacion titulado: ““NIVEL DE CONOCIMIENTO Y RECONOCIMIENTO
DE LESIONES ELEMENTALES DE LA CAVIDAD ORAL EN ESTUDIANTES
DE LA CLINICA ODONTOLOGICA DE LA UNA-PUNO?”, a los estudiantes del
semestre 2022-| que llevan cursos clinicos en los laboratorios Odontoidgicos a
partir del 28 de Junio al 5 de Agosto del 2022

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado para los fines
que estime por conveniente.

Puno, 5 de Agosto del 2022
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