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RESUMEN

Investigacion realizada sobre las actitudes, practicas y conocimientos de los
dentistas durante la primera ola de la pandemia del COVID-19 (SARS-CoV-2) en la
Ciudad de México en el afo 2020. Se seleccion6 este grupo de estudio debido a
que los profesionales de la salud estaban mas expuestos al riesgo de contagio a
causa del contacto cercano con los pacientes, el brote del COVID-19 se expandi6
de forma rapida y los dentistas presentaban alto riesgo ya que no solo era el
contacto directo con los pacientes, sino que también estaban expuestos ante
aerosoles y gotas de saliva, por ello, fue muy importante seguir con los protocolos
y medidas de proteccidén durante la consulta dental ante la pandemia. Se envié un
cuestionario estructurado a dentistas que se encontraban en la Asociacion Dental
Mexicana en la Ciudad de México. La presente investigacion se bas6 en conocer el
nivel de gravedad que hubo ante el impacto del SARS-CoV-2. Participaron 556
dentistas de los cuales el 65.8% fueron mujeres. Los resultados mostraron que que
el 77.6% de los dentistas se vieron afectados en su consulta odontoldgica y
recibieron un menor numero de pacientes. El 78.4% adquirié equipo necesario para
realizar las medidas de proteccién adicionales requeridas durante esta etapa de la
pandemia, mientras que el 60.3% consideraron el virus de SARS.CoV-2 como muy
grave, mientras que el porcentaje restante lo consideré como grave, poco grave y
muy poco grave. Se puede concluir que la mayor parte de los dentistas usaron las
medidas de proteccidn requeridas por los organismos nacionales y en esta primera
ola de la pandemia la mayoria considerd que la enfermedad era muy grave. Se
requiere mejorar el apoyo para los odonto6logos de tal forma que puedan acatar las
medidas preventivas requeridas y apoyo psicolégico para contender con el
problema, lo que favorecera que los pacientes puedan recibir tratamiento de
emergencia cuando éste es requerido en las mejores condiciones para ellos y los
profesionales que los atienden. Los profesionales de la salud deben estar
preparados para contender con posibles futuras pandemias que no pueden
descartarse considerando la situacion mundial.
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INTRODUCCION

La enfermedad de COVID-19 (SARS-CoV-2) es una pandemia propagada por todo
el mundo, comenzd en diciembre del 2019 en la ciudad de Wuhan, China. Sin
embargo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la declaré pandemia el 11 de
marzo de 2020. Los profesionales de la salud estan expuestos a un mayor riesgo
de infectarse debido a su contacto cercano con pacientes infectados. En particular
los dentistas realizan sus funciones no solo en contacto cercano con los pacientes,
sino también mientras estan expuestos a aerosoles y goticulas. Por estos motivos,
pudo ser natural que los dentistas desarrollaran un miedo a ser infectados por
pacientes. Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC), la
Asociacion Dental Americana (ADA) y la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS)
recomendaron pautas practicas para los dentistas y personal dental, esas
recomendaciones incluyen equipo de proteccién personal, lavado de manos,
evaluacion detallada del paciente, desinfeccion de la clinica, ademéas de algunas
guias e informes proporcionaron informacién util sobre los signos y sintomas de la
enfermedad, formas de transmisién y los mecanismos de derivacion para aumentar
el conocimiento y las practicas de prevencion de los dentistas, de modo que puedan
contribuir a nivel poblacional en el control y la prevencién de la enfermedad, y de
igual forma que ayude a disminuir el miedo y ansiedad ante la practica odontoldgica.

MARCO TEORICO

En la ciudad de Wuhan, en la Republica Popular China, el 30 de diciembre de 2019,
se identificaron multiples casos de neumonia de etiologia desconocida. La OMS lo
nombré COVID-19 y lo declaré una emergencia de salud publica de preocupacion
internacional debido a su naturaleza altamente infecciosa el 11 de marzo del 2020.°

La enfermedad por coronavirus (COVID-19) es una enfermedad infecciosa causada
por el virus SARS-CoV-2.5

Las caracteristicas clinicas estandar incluyen pérdida del gusto y el olfato, fiebre,
fatiga, tos seca, mialgia, disnea y otros sintomas atipicos como dolores de cabeza,
mareos, dolor abdominal, diarrea, nauseas y vémitos. La aparicidén de la enfermedad
puede conducir a insuficiencia respiratoria progresiva e incluso a la muerte. En

6




febrero del 2021 México se encontraba en el duodécimo lugar de casos confirmados
de COVID-19 a nivel mundial. Desde el primer caso confirmado en el pais, se han
realizado diversos esfuerzos para contener la velocidad de transmisién de la
enfermedad, incluido el confinamiento generalizado y el cierre de negocios no
esenciales.’

El periodo de incubaciéon promedio del SARS-CoV-2 varia de COVID-19 de 4 a 14
dias.?

Dado que el brote de COVID-19 fue rapido y devastador, muchos paises cerraron
instituciones de ensefanza, reuniones sociales, actividades deportivas, eventos,
aeropuertos e incluso bancos en un intento por controlar la propagacién de la
infeccion. Ademdas de eso, varias personas entraron en cuarentena para
desempeiiar su papel en la sociedad limitando la propagacion de enfermedades.?

Sin embargo, las instalaciones de salud son necesarias para cualquier sociedad y
rara vez se cierran en tales condiciones de pandemia. Los profesionales de la salud
estan expuestos a un mayor riesgo de infectarse debido a su contacto cercano con
pacientes infectados. En particular, los dentistas realizan sus funciones no solo en
contacto cercano con los pacientes, sino también mientras estan expuestos a
aerosoles y gotitas que salpican la cavidad oral de los pacientes. Por lo tanto, los
dentistas tienen un alto riesgo de infectarse de los pacientes y potencialmente
propagarlo a sus comparieros, familias y otros pacientes.>

Los aerosoles son suspensiones de particulas liquidas o sélidas que contienen todo
tipo de microorganismos y son responsables de la transmisién de microorganismos
en el aire. Los aerosoles consisten en pequenas particulas llamadas nudcleos de
gotas (1-5 pym) o gotitas (> 5 pm). Los aerosoles pueden contaminar superficies en
un rango de un metro y formar una ruta potencial de infecciéon en los pulmones
porque pueden penetrar en los alvéolos.’

Debido a ello, durante esta crisis de salud global, el papel del personal dental,
incluidos los dentistas y los asistentes, fue crucial para crear conciencia sobre
COVID-19 entre si y con la comunidad. Por lo tanto, es muy importante que el
personal dental tenga un alto nivel de conocimiento sobre COVID-19 y una actitud
positiva hacia las medidas de control de infecciones y la gravedad de la
enfermedad.® No obstante, en estas circunstancias, puede ser natural que los
dentistas desarrollen un miedo a ser infectados por sus pacientes.?

El brote de COVID-19 revel6 numerosas deficiencias en el sistema de atencion
dental, especialmente en lo que respecta a la insuficiente coordinacion de los
servicios de salud relacionados con la pandemia y la falta de equipos de proteccion
avanzados. Esto llevaba una mayor sensacion de miedo, confusion y ansiedad entre
los profesionales dentales y una disminucién repentina en el numero de
procedimientos dentales realizados. Desde el comienzo se esperaba que con la
experiencia de la pandemia actual y a la implementacion de medidas estratégicas y
adecuadas, los odontdlogos estéen mejor preparados y adaptados a las
interrupciones de la atencién médica mundial en el futuro.*




No obstante, sigue existiendo una relacién de riesgo debido a la exposicidén en la
consulta dental. La contaminacion cruzada es la propagacion de patégenos de una
fuente a otra a través del contacto directo de paciente a paciente, el contacto de
paciente a personal clinico por transmision de gotas. La mucosa conjuntival, nasal
u oral de las personas infectadas produce gotitas y aerosoles que contienen
microorganismos. Los dentistas corren un alto riesgo de contaminacién cruzada
debido al contacto directo o indirecto frecuente con instrumentos dentales y
superficies contaminadas con aerosoles, sangre y saliva. Los aerosoles que
contienen microorganismos en la cavidad oral se crean cuando se utilizan piezas de
mano de alta velocidad y aerosoles de aire / agua en procedimientos dentales.’

Segun la Asociacion Dental Americana (ADA), la practica de la profesion dental
durante la pandemia de COVID-19 plantea un desafio unico debido a la gran
cantidad de aerosoles y gotitas producidas, que son inevitables durante los
procedimientos dentales de rutina. Por lo tanto, se necesitan estrategias eficaces
de control de infecciones para prevenir la propagacion de COVID-19 durante los
procedimientos dentales. Para este propdésito, los Centros Americanos para el
Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) recomiendan la realizacion de
procedimientos adicionales de prevencién y control de infecciones durante la
pandemia de COVID-19.8

Estudios recientes han indicado conocimientos, actitudes y practicas adecuadas
hacia la prevencion y el control de COVID-19 entre los dentistas. Por el contrario,
se han identificado lagunas en la toma de precauciones adicionales de
procedimientos dentales especificos en el contexto del brote actual y los protocolos
de desinfeccién. El Ministerio de Salud (MOH) de Arabia Saudita reacciond
rapidamente a esta pandemia siguiendo las directrices de la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) y emitiendo pautas de practica dental, que circularon
ampliamente y se publicaron en el sitio web del ministerio. Dadas estas pautas, es
necesario evaluar el conocimiento, la conciencia preventiva y la actitud del dentista
hacia covid-19 para fortalecer las medidas de prevencion y control dentro de la
practica dental.®

Durante el comienzo de la pandemia del COVID-19 se implementaron nuevos
protocolos para la proteccidén del personal de la salud y una mejor seguridad de los
odontélogos durante su consulta dental. Se recomendd el uso de materiales como
tapetes humedecidos en una solucién de hipoclorito de sodio al 1.5% para ingresar,
uso de gel antibacterial, mamparas y barreras fisicas para limitar el contacto con
usuarios y visitantes, eliminacion de objetos contaminantes, continuar con el
protocolo de desinfeccion y esterilizacién, el uso de uniforme quirdrgico, gorro,
cubrebocas que cumpla con las indicaciones necesarias y careta; ademas de
respetar la sana distancia, informacion y educacion sobre el SARS-CoV-2.9

La OMS define los cubrebocas médicos como mascarilla quirdrgica o de
procedimientos que es plana o plisada que se fija con cintas a la cabeza o por detras
de las orejas®. Sus caracteristicas de funcionamiento son analizadas y logran un
balance de alta filtracion, adecuada respirabilidad y pueden ser resistentes a la
penetracion de liquidos. En Estados unidos para poder ser utilizados deben ser




aprobados por la American Society of Testing Materials (ASTM) y los clasifica en
tres niveles de acuerdo con su nivel de proteccién, las pruebas de filtracién a las
gue son sometidos son a base de aerosoles bioldgicos (bacterias) o esferas de latex
de 0.1 micras con un flujo de aire de 28 L/min que representa la respiracion en
reposo’. El propésito del cubrebocas médico cuando es portado por los trabajadores
de la salud es doble: proteger al portador y al paciente de la contaminacién. Cuando
se usan con la finalidad de proteger contra enfermedades de transmision aérea
deben tener una eficiencia superior al 95%. Los cubrebocas se adhieren a medio
rostro (cubre nariz y boca) y son desechables o elastoméricos reutilizables con filtros
o cartuchos reemplazables. Idealmente, los FFR N95 deben desecharse después
de cada encuentro con el paciente y después de procedimientos que generan
aerosoles, cuando se danan o deforman, cuando ya no se forma un sellado eficaz
en la cara, cuando se mojan o0 se ensucian visiblemente, cuando la respiracién se
vuelve dificil, asi como cuando se contaminan con sangre, secreciones respiratorias
u otras secreciones corporales®.

El uso extendido se refiere a la practica de portar el mismo cubrebocas N95 para
encuentros repetidos con diferentes pacientes sin removerse entre cada encuentro.
El periodo maximo de uso extendido es de 8-12 horas.

El reiso de cubrebocas N95 en la practica en multiples encuentros, visiblemente
contaminados con sangre, secreciones respiratorias o cualquier otro liquido
corporal, danados o deformados deben de desecharse, ya que habra menos
contacto y menos riesgo de transmision por contacto.

El nimero de dias que deben transcurrir hasta que sea indetectable depende de la
superficie, temperatura y humedad: a 22°C con 65% de humedad sobrevive 2 dias
en tela, 3-5 en vidrio y 7 dias en acero o plastico. Se ha detectado hasta 7 dias en
cubrebocas médicos. La exposicidén a la luz solar acelera la inactivaciéon del virus
SARS-CoV-2: en un medio de cultivo que simula la saliva se logré una inactivacién
del 90% del virus cada 7 minutos al ser expuesto a la luz solar.™

Existe poca informacién sobre las practicas de control de infecciones adquiridas por
los dentistas en la CDMX frente al covid-19 y sobre la gravedad que este grupo de
profesionales identifica con relacion al virus SARS-CoV-2.

OBJETIVOS

El objetivo principal es conocer las actitudes, practicas y el nivel de conocimiento
frente a la pandemia de COVID-19 que presentaron los odontélogos en la primera
ola de la pandemia en la Ciudad de México. Mientras que los objetivos especificos
son identificar el nivel de gravedad percibida por los odontélogos del virus de SARS-
CoV-2 al comienzo de la pandemia y conocer la frecuencia con la que los
odontélogos tomaron medidas de prevenciéon ante el COVID-19 en su consulta
odontolégica.

METODO




Se realiz6 una encuesta transversal en el periodo de marzo- abril del 2020. Se
selecciond un grupo de dentistas que trabajaban en la CDMX durante la primera ola
de COVID-19 quienes fueron contactados a través de organizaciones gremiales. Se
elabor6 un cuestionario que tomé preguntas de cuestionarios previos, el instrumento
de estudio fue respondido en linea por los participantes. Se realizé un estudio piloto
para verificar la comprension de las preguntas, al igual que la evaluacion de su
confiabilidad (Alfa Cronbach 0.83). La tasa de no respuesta fue del 10.7%.

RESULTADOS

Participaron un total de 556 dentistas, 366 (65.8%) fueron mujeres y 190 (34.2%)
hombres.

Se preguntoé si los dentistas tuvieron u observaron una disminucién en el nimero de
pacientes al llegar la pandemia, el cual en la figura 1 se muestra que el 77.6%
respondieron que si, mientras que el otro 22.3% respondié que no fue asi.

DISMINUCION DE PACIENTES

SI = NO

22.30%

17:60%

(figura 1)

El virus del SARS-CoV-2 puede presentarse de manera sintomatica y asintomatica,
debido a ello, es importante utilizar las medidas de proteccién ante todo paciente
considerandolo potencialmente peligroso, aunque no sea asi, se les preguntd a los
dentistas en el que existiera la sospecha de que estuviera contagiado de COVID-
19, el 96.3% respondi6 que no ha atendido a pacientes con sospecha, mientras que
el 3.6% dice que si

Ante la pandemia, el alto grado de contagio y los nuevos protocolos establecidos se
le pregunt6é a los dentistas si en su vida personal y cotidiana toma medidas de
proteccidn adicionales para el control de infecciones, en la figura 2 se observa que
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el 78.4% esta totalmente de acuerdo, el 7.5% de acuerdo y el porcentaje restante
esta indeciso o bien, en desacuerdo con estas medidas, sin embargo, de igual
manera se les pregunté si estan de acuerdo en adquirir los materiales y equipo de
proteccion personal en su consulta para la atencién a sus pacientes: en la figura 3
se muestra que el 84.6% esta totalmente de acuerdo, 3.6% de acuerdo y el otro
porcentaje restante esta indeciso o en desacuerdo.

Medidas adicionales

90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%
0.00% — — — TI—
Totalmente . En otalmente
De acuerdo Indeciso en
de acuerdo desacuerdo
desacuerdo
M Series1 78.40% 7.50% 5.70% 1.90% 6.10%
(figura 2)
Material y equipo recomendado en el
consultorio
Totalmente en desacuerdo [
En desacuerdo |
Indeciso [
De acuerdo [
Totalmente de acuerdo [N
0.00%10.009%20.00%30.00%}0.00%50.00%0.00%/0.00%80.00990.00%
Total Total
otalmente de De acuerdo Indeciso En desacuerdo otaimente en
acuerdo desacuerdo
M Seriesl 84.60% 3.60% 3.40% 1.00% 7.20%
(figura 3)
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Como ya lo sabemos existen tipos de cubrebocas, se les pregunt6 a los dentistas
con multiples opciones, cual tipo de cubrebocas utilizan durante su practica
odontoldgica, en esta pregunta se les dio la oportunidad de marcar mas de una
opciodn. En la figura 4 se observa que el 67.6% utilizan cubrebocas quirurgico,36.3%
N95, 8.6% FFP2y el 21.0% careta.

Tipos de cubrebocas utilizados

w

(o]

s

Q

0.00% 20.00% 40.00% 60.00% 80.00%

1 2 3 4

H Seriesl  36.30% 8.60% 67.60% 21.00%
(figura 4)

Se consideraba que los costos de la consulta odontoldgica entrarian en aumento
debido a los materiales y control de riesgos infecciosos, se les pregunté a los
dentistas si asi lo consideraban ellos y en la figura 5 se observa que el 57.5% esta
totalmente de acuerdo, 13.2% de acuerdo, 16.8% indecisos y el porcentaje restante
no esta de acuerdo con ello.
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Elevacion de costos en la consula
odontolégica

3.20%
\ = Totalmente de acuerdo
= De acuerdo

16.80%
Indeciso

‘ 57.50% = En desacuerdo

13.20%

m Totalmente en desacuerdo

(figura 5)

El riesgo de contagio en la consulta odontolégica es considerado como alto debido
a la exposicidn cercana y contacto con saliva con el paciente, se les pregunto a los
dentistas como lo consideraban ellos y en la figura 6 se muestra que el 47.6% lo
consideran como muy alto, 12.1% alto, 17.5% intermedio, 9.0% bajo y 13.5% muy
bajo. De igual manera, se les pregunto en comparacioén de otras profesiones que
tan alto era el riesgo de contagio, el 83.3% respondié muy alto, 9.2% alto, 5.0%
intermedio y el porcentaje restante respondié como bajo y muy bajo.

RIESGO DE CONTAGIO

90.00% 83.30%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00% 47.60%

. 0
40.00%
30.00%

17.50%
20.00% 510% ’ 13.50%
9.20% 5 00% 9.00%
0,
10.00% . -00% 0.50% 1.80%
0.00% . — f—
Muy alto Alto Intermedio Bajo Muy bajo

(figura 6)

El virus de SARS-CoV-2 es considerada una enfermedad muy grave y de alto
contagio, sin embargo, al inicio de la pandemia no todos los profesionales lo
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consideraban asi. En la figura 7 se muestra que el 60.3% de los dentistas
consideraban el COVID-19 como muy grave, 24.0% grave, 11.0% ni grave, ni no
grave y el 1.8 y 2.7 como poco y muy poco grave.

GRAVEDAD
E Increase = Decrease Total
120.00%
100.00% 11.00% 1.80% 0%

80.00% S—
60.00%
40.00%
20.00%
0.00%

Grave Poco grave
Muy grave Ni grave, ni no... Muy poco grave

—

figura 7)

El virus de SARS CoV-2 puede permanecer en superficies de plastico o metal por
cierto periodo, se les pregunto a los dentistas durante cuanto estaban informados o
consideraban que permanecia el virus.

DE 8 HORAS A 3 DE 3 HORAS A 3
DIAS DIAS
50.50% 100.00%
50.00%
50.00%
49.50% | — |
49.00% 0.00% .
Metal Plastico Metal Plastico
= Seriesl 49.70% 50.20% = Seriesl 40.80% 59.10%
DE 3 A5 DIAS 1 SEMANA
60.00% 80.00%
40.00% 60.00%
40.00%
20.00% 20.00%
0.00% = , 0.00% _ _
Metal Plastico Metal Plastico
= Series1 55.20% 44.70% E Seriesl 68.50% 31.40%
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El virus de SARS CoV-2 puede transmitirse de forma directa o indirecta, de una
gran variedad de formas, se le preguntaron algunas formas como lo es por gotas de
estornudo, saliva, heces y aerosoles a los dentistas y esto fue lo que respondieron:

Aerosoles Heces

15.10%

=S| = NO =S| = NO
Gotas de saliva Gotas de estornudo
10.90% 10.40%

N \

=Sl = NO = S| = NO

Todas

=S| =NO

El 17.6% de los participantes tenia un periodo menor de cinco anos de practica,
mientras que el 82.4% tenia un periodo mayor a 5 afos.

15




DISCUSION

De acuerdo a los resultados obtenidos en la investigacion, se observé que los
odontélogos tuvieron una disminucion de atencién en su consulta odontolégica, sin
embargo, el mayor nimero de participantes eran conscientes de los riesgos vy
adquirian las medidas de prevencién necesarias para seguir los protocolos, en
comparacién con otros estudios; Yousef Khader Mohannad observé que la mayoria
de los dentistas eran conscientes de los sintomas y las formas de identificar a los
pacientes en riesgo de tener COVID-19, al igual de que eran capaces de informar
correctamente los modos de transmisién y que eran conscientes de las medidas
para prevenirlo''. Mientras que en la investigacion de Mohammad Adeel el 90% de
dentistas estaban al tanto de los cambios en los protocolos de tratamiento, pero solo
un 61% aplicaban tales protocolos, ya que la mayoria de los dentistas trabajaban
en hospitales privados o gubernamentales y no siempre respetaban debidamente el
protocolo y a pesar de tener un alto nivel de conocimiento y préactica, los
profesionales dentales de todo el mundo estaban en un estado de ansiedad y miedo
mientras seguian trabajando en sus respectivos campos laborales, algunos otros
con una serie de consultorios dentales modificaron sus servicios de acuerdo a los
protocolos o cerraron sus consultorios por tiempo indefinido*. En India Dhaliwal
mostré que los participantes, sabian los principales sintomas y el modo primario de
transmision. Sin embargo, un tercio de los participantes no estaban al tanto de los
equipos de proteccidn personal que se utilizarian durante el tratamiento dental. Se
demostré que existian algunas deficiencias notables en el conocimiento de los
profesionales dentales sobre algunos aspectos vitales del COVID-19, en esta
ocasion se recomendd mejorar los conocimientos de los dentistas por medio de
programas de educacion y capacitacion en salud'?. En ltalia Alberto de Stefani
demostré que los dentistas italianos fueron informados correctamente sobre el
modo de transmision, sin embargo, los dentistas consideraban que la infeccion del
virus era muy peligrosa y no confiaban poder trabajar con alta seguridad, aun tenian
incertidumbres sobre las medidas de control de infecciones y el uso apropiado de
equipos de proteccién'®. En América del Norte Europa, Lara G. Bskseen y
colaboradores, encuestaron a 1251 dentistas, de los cuales un 62.5% trabajan en
practica privada, mientras que el porcentaje restante trabajan en hospitales
generales, los cuales estos se sentian menos comodos ante la prevencion y
seguridad del COVID-19. De igual manera, se demostr6 que los encuestados
informaron una falta de preparacion para hacer frente una enfermedad altamente
infecciosa, al igual que se requiere un nuevo nivel de material de proteccion en la
operacion dental, asi como una orientacion, educacion y reguladores que aseguren
la entrega de conocimientos y habilidades a los profesionales de la salud'. En India
Surai Arora realiz6 una investigacion en la que se demostré que la mayoria de los
dentistas tenian un conocimiento razonable de las caracteristicas del COVID-19,
casi el 60% y el 49% de los dentistas habian recibido formacion en el control de
infecciones y formacion especial para el COVID-19, la mitad de los dentistas
percibian el gran peligro que es el COVID-19 y menos de la mitad especificamente
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un 41.8% de los dentistas, estaban dispuestos a prestar servicios de emergencia a
los pacientes®. Por otro lado, en Arabia Saudita, Ruba M. Mustafa realiz6 un estudio
en el que se demostré que los participantes en grupos de edad de 50-59 y 20-29
anos fueron mas propensos a percibir el COVID-19 como una enfermedad muy
peligrosa a comparacion con los grupos de 30-39 y 40-49 afos. Al igual que los
dentistas mostraron un conocimiento satisfactorio y una actitud positiva hacia el
COVID-19, se observa que eso se ha logrado gracias al aumento del acceso de los
materiales proporcionados por las autoridades de atencién de salud dental. En
general se mostrd un satisfactorio conocimiento y buena actitud, sin embargo, se
recomendd mejorar ain mas ese nivel de conocimiento®. Otro estudio en Arabia
Saudita realizado por Rayyan Abdallah Alwazzan, observé que los participantes
mostraron un alto nivel de conocimiento del COVID-19 a excepcion de por la
infeccion entre los pacientes comérbidos y el periodo de incubacién. En general
mostraron un alto nivel de conocimiento del COVID-19°. Por otro lado, en México,
Miguel Angel Casillas Santana realiz6 una investigacion en la que se demostrd que
los participantes tienen un conocimiento adecuado de los métodos de deteccion de
pacientes sospechosos de COVID-19, sin embargo, no todos los encuestados
respondieron todas las preguntas debido a ello, el “total” tiene una variedad en cada
pregunta. Pero en general se pudo saber que, tienen un conocimiento bueno sobre
el COVID-19, la manera en que se deben aplicar las medidas preventivas en el
consultorio dental para disminuir el riesgo de infeccidén y los métodos y soluciones
adecuadas para la desinfeccién del consultorio dental®. Por otra parte, en Turquia
Merve Multluay y Edibe Egil realizaron un estudio en el que se mostré que una
cuarta parte de los participantes solo realizé atencion de urgencia durante el periodo
pandémico, mientras que un poco mas de la mitad continuo con tratamientos de
rutina y urgencias, sin embargo, la mayor parte (90.6%) dijo estar preocupados por
los procedimientos dentales que generan aerosol y principalmente los especialistas
aplicaron métodos estrictos de control de infecciones cruzadas, al igual que el mayor
porcentaje de dentistas utilizd proteccidbn personal durante su consulta
odontolégica'. En Pakistan, Ramsha Kamran realiz6 un estudio en el que el 75%
de dentistas tenian miedo a infectarse y el 88% estaban ansiosos mientras
proporcionaban algun tratamiento. 68% evitaban procedimientos de generacion de
aerosoles y el 28% utilizaba método de aislamiento. Por otro lado, también se
demostrd en un analisis regional ciertas areas en las que los dentistas no utilizaban
cubrebocas N95. Se demostrd una correlacion positiva ante el conocimiento del
COVID-19. Sin embargo, se demostré de igual manera, una correlacion significativa
entre la cualificacion y en entorno laboral. Gracias a este articulo se proporcionaron
datos para desarrollar estrategias para superar el miedo y difundir conciencia entre
los dentistas, especialmente a las regiones con un cumplimiento deficiente’®.
Mientras que, en Brasil, Mayara Delfino y colaboradores realizaron un estudio en el
que demostraron que los dentistas brasilefios cambiaron significativamente sus
practicas dentales de rutina, las medidas de bioseguridad fueron agregadas en sus
oficinas por un 98% de los dentistas, claro aumentando sus costos de igual manera,
también se redujeron sus horas de servicio y disminuyeron su carga de trabajo
durante este periodo de pandemia. En Nueva Escocia, M McNally, L. Rock realizé
un estudio en el que demostrd que la mayoria de encuestados, consideran que las
directrices eran una fuente primaria para guiar el retorno a la practica y que la
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mayoria confiaban en la educacién recibida y tenian las habilidades necesarias para
tratar eficazmente a los pacientes durante el tratamiento, el uso de aerosoles
aumento significativamente al igual que el uso de protectores de toda la cara, la
estrategia que realizaron que era de retorno de trabajo, difundi6é y evalu6 a través
de esta coalicidon un intercambio de conocimientos del COVID-19 que beneficio a
los profesionales de la salud oral, a los reguladores profesionales, a los
responsables de las politicas gubernamentales y a los investigadores en la
planificacion de las futuras pandemias'®. Anand Marya realizé un estudio, aplicando
cuestionarios mediante una plataforma digital en la que gracias a ello pudo obtener
resultados de diferentes areas como lo fueron Camboya, India, Malasia, Qatar,
Arabia Saudita, Tailandia e Italia en el cual se observdé que menos de la mitad de
los profesionales habian agregado atomizadores en su practicas, un 26.4%
incorporaron el uso de lamparas UV para la esterilizacion, otro), 9% realizaba
dispositivos de fumigacion para controlar el riesgo de infeccidn. Se llevo a cabo la
prueba de ANOVA para demostrar que habia una diferencia estadisticamente
significativa entre las respuestas. De igual manera se demostré que los dentistas
estan al tanto de los conocimientos actualizados sobre los modos de transmision,
medidas recomendadas y el control de infecciones'. Existe evidencia en la
literatura en la que identifican el alto riesgo de los odontélogos ante el COVID-19,
asi como la manera en que se vieron afectados en su consulta odontolégica, lo
econdémico, profesional o bien, su estado de salud (Cuadro |, Anexo 2).

CONCLUSION

En base a la investigacion realizada, se puede deducir que el mayor porcentaje de
los dentistas se vieron afectados durante la primera ola de la pandemia del COVID-
19, aun con los nuevos protocolos establecidos, materiales y equipos de proteccion
(cubrebocas, sanitizantes, caretas, etc.) adquiridos por los mismos dentistas en su
vida profesional y personal para el control de infecciones, consideraban un alto
riesgo de contagio en su consulta y un alto nivel de gravedad del virus SARS-CoV-
2.
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ANEXOS

Cuestionario para Cirujanos Dentistas, Estomatdlogos.

Estimad@ colega te solicitamos atentamente nos proporciones informacion sobre la epidemia
COVID-19. La informacion que nos des es de cardcter confidencial de ninguna manera se asociard a
datos personales y solo tiene fines de investigacion cientifica. Después de la ultima pregunta se
incluyen 4 datos generales que permitirdn comparar la informacion con fines estadisticos. Favor de
pulsar en tu respuesta, gracias por el tiempo y la sinceridad.

1. ¢Observaste disminucion en el nimero de pacientes que acudieron a consulta

antes de que el Gobierno de México decretara la Fase 3 debido al COVID19?
No  Si

2. ¢Has atendido a algun paciente que sospecharas estuviera contagiado por
COVID-197?

No Sl

3. ¢Llegando a casa tomas medidas adicionales para el control de infecciones debido
al COVID-19?

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso _ En desacuerdo __ Totalmente en
desacuerdo

4. ¢Estas de acuerdo en adquirir los materiales y el equipo de proteccidén personal
recomendado para atender a sus pacientes?

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso __ En desacuerdo __ Totalmente en
desacuerdo

5. ¢Qué tipo de mascarilla o proteccion especial utilizas para atender a tus
pacientes?

N-95, FFP2, Careta, Cubre bocas quirurgico, Cubre bocas de tela, Otro

6. ¢Actualmente cuentas con la protecciéon que marcaste en la pregunta anterior?
No__ Si

7. ¢Consideras que los costos de la atencién odontolégica se elevaran debido al
COVID-19?
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Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso __ En desacuerdo __ Totalmente en
desacuerdo

8. ¢Consideras que un paciente que presenta tos y estornudos puede ser atendido
en la consulta?

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso _ En desacuerdo _ Totalmente en
desacuerdo

9. ¢Crees que los pacientes pueden percibir que es un riesgo de contagio de COVID-
19 al asistir a consulta?

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso _ En desacuerdo _ Totalmente en
desacuerdo

10. ¢ Consideras que el riesgo de contagio por COVID-19 en tu consulta puede ser?

Muy alto _ Alto___ Intermedio ___ Bajo__ Muybajo

11. Comparado con otras profesiones, ¢Consideras que el riesgo de contagio por
COVID-19 que tiene el odontolog@ es?

Muy alto _ Alto __ Intermedio _ Bajo__ Muybajo__

12. Comparado con otras profesiones, ;el riesgo de contagio de |@s asistentes por
COVID-19 es?

Muyalto  Alto__ Intermedio__ Bajo__ Muybajo__

13. ¢ Qué tan grave consideras que es la infeccion por COVID-197?

Muy grave _ Grave ___ Nigrave nino grave ___ Poco grave __ Muy poco grave

14. ; El virus de COVID-19 puede permanecer en las superficies de plastico o metal
por periodos de?

Desde 3 horas hasta 3 dias Para plasticos
Desde 8 horas hasta 3 dias Para metales
Desde 3 y hasta 5 dias

1 semana

15. ¢ El virus puede transmitirse por?

Gotas de estornudo Gotas de saliva Aerosoles Heces Todas las anteriores
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16.  Sabes qué medidas tomar si detectas un paciente sospechoso de COVID-197?

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso __ En desacuerdo __ Totalmente en
desacuerdo

17. ¢ Cual ha sido tu principal fuente de informacién sobre el COVID-197?
18. TV _ Radio _ Medios impresos _ Redes sociales _ Chats _ Otro
(especificar)

19. ¢ El odontélog@ debe participar en la informacién a los pacientes sobre COVID-
197

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso _ En desacuerdo _ Totalmente en
desacuerdo

20. ; Te gustaria mejorar tu formacién en el manejo de pacientes en la consulta
odontoldgica ante el riesgo de COVID-19?
No_  Si

21. La epidemia de COVID-19 te ha afectado emocionalmente (por ejemplo: sintomas
de depresion, ansiedad, inestabilidad emocional, otros).

Totalmente de acuerdo __ De acuerdo __ Indeciso _ En desacuerdo __ Totalmente en
desacuerdo

22. ¢ En cuanto tiempo crees que podra regularizarse la consulta como resultado de
la epidemia de COVID-19?

Un mes 1 a 3 meses 4 meses a 1 ano mas de 1 ano
Sexo: *

Masculino
Femenino

Practica General: *

No
Si

¢ Has realizado estudios de posgrado? *

No
Si
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¢, Cuantos anos de ejercicio profesional tienes?

01 a 05 anos, 06 a 10 afnos, 11 a 15 anos, 16 a 20 anos, 21 a 25 afnos, Mas de 25 anos

Algun comentario

MUCHAS GRACIAS POR SU PARTICIPACION
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Se tuvo como objetivo evaluar el
nivel de conocimiento,
percepcibn y actitud con
respecto a la enfermedad de
COVID- 19 y el control de los
dentistas. Este estudio se realizd
a 368 dentistas entre 22 y 73
anos, que trabajaban en clinicas
privadas, hospitales y centros de
salud en Jordania. Su
instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario que
mandaron en linea en marzo del
2020 en el cual, constaba de una
serie de preguntas sobre las
caracteristicas demograficas de
los dentistas, su conocimiento
del periodo de incubacion,
sintomas de la enfermedad,
modo de transmision, medidas
de control de infecciones para
prevenir el COVID-19 y cual fue
su actitud hacia el tratamiento de
pacientes  con COVID-19.
Gracias a su instrumento de
estudio observaron que la
mayoria de los dentistas eran
conscientes de los sintomas vy
las formas de identificar a los
pacientes en riesgo de tener
COVID-19, al igual de que eran

capaces de informar
correctamente los modos de
transmisibn 'y que eran

conscientes de las medidas para
prevenirlo.

En este estudio se tuvo como
objetivo evaluar la ansiedad y el
miedo de infectarse entre los
dentistas mientras trabajaban
durante el brote de la
enfermedad COVID-19. Su
instrumento de estudio fue una
encuesta en linea que se realiz6
del 10 al 17 de marzo de 2020.
Esta encuesta la realizaron a un
total de 669 participantes de 30
paises diferentes de todo el

El instrumento de estudio, que en

este

caso es el cuestionario,

prequntaron los siguientes temas:

Caracteristicas demograficas

(genero, edad, anos de
practica, religiébn, sector de
salud).

Conocimientos del periodo de
incubacién, sintomas y modo
de transmision

Medidas de control de
infecciones para la
prevencion de covid-19
Actitud hacia el tratamiento de
los pacientes con covid-19

El instrumento de estudio; un
cuestionario, preguntaron los
siguientes temas:

¢ Informacion demografica

(genero, edad, designacion,
clasificacion, lugar de trabajo,
escenario de trabajo).

El temor de los dentistas
acerca de infectarse con el
covid-19.
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mundo, en el que un 78% de
dentistas estaban preocupados
y asustados por los efectos del
COVID-19. Sin embargo, se vio
que el 90% de dentistas estaban
al tanto de los cambios en los
protocolos de tratamiento, pero
solo un 61% aplicaban tales
protocolos, ya que la mayoria de
los dentistas trabajaban en
hospitales privados o}
gubernamentales y no siempre
respetaban  debidamente el
protocolo y a pesar de tener un
alto nivel de conocimiento vy
practica, los profesionales
dentales de todo el mundo
estaban en wun estado de
ansiedad y miedo mientras
seguian trabajando en sus
respectivos campos laborales,
algunos otros con una serie de
consultorios dentales
modificaron sus servicios de
acuerdo a los protocolos o
cerraron sus consultorios por
tiempo indefinido.

En este estudio realizado en
India se tuvo como objetivo
evaluar el conocimiento, la
consciencia y las practicas de
higiene en relacibn con el
COVID-19 entre
profesionales  dentales. El
instrumento de estudio que se
utiizo  fue  mediante  un
cuestionario y analisis
estadistico ANOVA en el que
participaron un total de 215
dentistas, fue un cuestionario de
opcién multiple, en el que se
hicieron preguntas sobre el
conocimiento y la sensibilizacién
respecto al COVID-19, en este
cuestionario se mostré que los
participantes, sabian los
principales sintomas y el modo

Modificaciones de su préactica
para combatir el brote del
covid-19 de acuerdo con las
guias de practica de los
centros para el control y
prevencion de enfermedades.

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio, el cual fue

los un cuestionario se preguntaron los

siguientes temas:

Informacién demografica
(genero, edad, practica).
Sobre el conocimiento del
covid-19 (sintomas, modo de
transmision).

Conciencia respecto al covid-
19 (equipos de proteccién,
tratamiento para covid-19).
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primario de transmision. Sin
embargo, un tercio de los
participantes no estaban al tanto
de los equipos de protecciéon
personal que se utilizarian
durante el tratamiento dental. Se
demostré6 que existian algunas
deficiencias notables en el
conocimiento de los
profesionales dentales sobre
algunos aspectos vitales del
COVID-19, en esta ocasion se
recomendd mejorar los
conocimientos de los dentistas
por medio de programas de
educacion y capacitacion en
salud.

El objetivo de este estudio fue
realizar una evaluacién de los
conocimientos de los dentistas
italianos con respecto al COVID-
19y la percepcion de los riesgos
asociados al COVID-19, al igual
que la disposicioén a llevar a cabo
sus actividades y como llevaron
a cabo las intervenciones
sanitarias. El instrumento de
estudio que realizaron fue un
cuestionario que fue realizado
del 11 al 18 de abril del 2020 a
1500  dentistas, fue un
cuestionario realizado mediante
Google Forms. Se preguntaron
aspectos  sociodemograficos,
conocimiento, sintomas y
actitudes en el tratamiento de
pacientes potencialmente
infectados, etc. Se utilizo analisis
estadistico mediante la prueba
de Pearson y la prueba t de
Student y todos los datos fueron
analizados con STATA 16, en
base a esto, se demostr6 que los
dentistas italianos fueron
informados correctamente sobre
el modo de transmisién, sin
embargo, los dentistas

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio

fue

mediante un cuestionario en el que
se preguntaron los siguientes temas:

e Aspectos  sociodemograficos
(edad).

e Caracteristicas  profesionales
(disciplina).

e Conocimiento sobre covid-19
(sintomas, modo de
transmision, fuentes de

informacion sobre covid-19).
e Actitudes (que tan peligroso

consideran el covid-19,

la

confianza que tienen en el
tratamiento de un presunto
caso de covid-19, que tanto
se preocupan por su trabajo y
estar en riesgo de contagio, la

preocupacion en
econémico).
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consideraban que la infeccion
del virus era muy peligrosa y no
confiaban poder trabajar con alta
seguridad, aun tenian
incertidumbres sobre las
medidas de control de
infecciones y el uso apropiado
de equipos de proteccion.

Un 90% de los entrevistados
laboraban con médicos
privados.

En este articulo se realiz6 un
cuestionario como instrumento
de estudio, el cual se distribuyd,
mediante via correo electrénico y
plataformas de redes sociales a
dentistas del mediterraneo
oriental, América del Norte,
Europa y las regiones del
pacifico occidental. En el
cuestionario realizaron
preguntas demogréaficas y la
comodidad que sentian los
dentistas con las medidas
preventivas y de seguridad,
frente a la pandemia del COVID-
19, para poder tener un mejor
orden de las respuestas, estas
fueron tabuladas y analizadas
por medio de Fisher exacttest. Al
igual que se utilizaron las
pruebas de Mann-Whitney para
comparar las medias. Se
encuestaron a 1251 dentistas,
de los cuales un 62.5% trabajan
en practica privada, mientras
que el porcentaje restante
trabajan en hospitales
generales, los cuales estos se
sentian menos cémodos ante la

prevencidbn y seguridad del
COVID-19. También se
demostré que los encuestados
informaron una falta de
preparaciéon para hacer frente
una enfermedad altamente
infecciosa, al igual que se

El

instrumento de estudio

fue

mediante un cuestionario por correo
electrénico y plataformas en redes
sociales, en el cual se pregunté
sobre los siguientes temas:

Caracteristicas demograficas
(edad, genero, region, lugar
de préactica, ambito de
practica, situacion laboral y
experiencia).

Los niveles de comodidad de
los dentistas para las medidas

preventivas, provisibn de
tratamiento, implicaciones
financieras.
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requiere un nuevo nivel de
material de proteccion en la
operacion dental, de igual
manera una orientacion,
educaciéon y reguladores que
aseguren la entrega de
conocimientos y habilidades a
los profesionales de la salud
dental.

En este articulo se realizd un
cuestionario como instrumento
de estudio, este fue realizado e

en linea, autoadministrado vy
anénimo, compuesto por 25
preguntas cerradas a 765

dentistas, pero unicamente 646

respondieron de manera
completa, se evalué el
conocimiento, percepcion de

riesgo, la actitud y preparacién
de los dentistas en la India sobre
COVID-19. Para la comparacion
estadistica, se utilizé prueba de
Person. Con los datos adquiridos
en este articulo se demostr6 que
la mayoria de los dentistas
tenian un conocimiento
razonable de las caracteristicas
del COVID-19, casi el 60% y el
49% de los dentistas habian
recibido formacion en el control
de infecciones y formacion
especial para el COVID-19, Casi
la mitad de los dentistas
percibian el gran peligro que es
el COVID-19 y menos de la
mitad especificamente un 41.8%
de los dentistas, estaban
dispuestos a prestar servicios de
emergencia a los pacientes.
También se mostré que la

mayoria de los dentistas
opinaron que es necesario
mejorar las  medidas de

proteccién personal, al igual que
la necesidad de estandarizar las
herramientas y medidas

El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario en linea,
en el cual se pregunté sobre los
siguientes temas:

e (Caracteristicas demograficas
(gropos de edad, genero.
Duracién de practica, zona de
practica, organizacioén, nivel

educativo).

e Conocimientos acerca de
covid-19 (sintomas,
transmision

e Percepcidn de riesgo y actitud

(equipos, material de
proteccion,  procedimientos
dentales, tratamientos de

emergencia)
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disponibles para llevar a cabo las
practicas dentales. Gracias a la
encuesta se demostré que se
ofrecen  diversos  avances
tecnoldgicos a los dentistas para
garantizar una buena practica
clinica.

El objetivo de este articulo fue
evaluar el conocimiento, la
actitud y la percepcién de los
dentistas del COVID-19 durante
el periodo inicial del brote, al
igual que las medidas de control
de infecciones para el entorno
dental. El instrumento de estudio
fue una encuesta, la cual se
distribuyé a 600 dentistas a
través de grupos y redes
sociales; la participaciéon fue
voluntaria y la informacion
proporcionada fue tratada con
confidencialidad. Los dentistas
que respondieron fueron un total
de 269 y en base a ellos se
realizaron los analisis vy
estadisticas del articulo. En base
a los resultados se demostré que
los participantes en grupos de
edad de 50-59 y 20-29 anos
fueron mas propensos a percibir
el COVID-19 como una
enfermedad muy peligrosa a
comparacién con los grupos de
30-39 y 40-49 anos. De igual
manera se demostré que los
dentistas mostraron un
conocimiento satisfactorio y una
actitud positiva hacia el COVID-
19 y se observa que esto se ha
logrado gracias al aumento del
acceso de los materiales
proporcionados por las
autoridades de atenciéon de
salud dental. En general se
mostro un satisfactorio
conocimiento y buena actitud,

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

Datos demograficos (genero,
grupos de edad, afos de
practica, region de practica en
arabia saudita, sector de
trabajo).

Conocimientos sobre covid-
19 (sintomas, identificacion
de pacientes en riesgo,
transmisién, medidas de
prevencion).

Actitudes (que hacer en caso
de algun sintoma, ayudar,
trabajar cualquier personal o
uno en especifico).
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sin embargo, se recomendd
mejorar aun mas ese nivel de
conocimiento entre personal
dental, al igual que el aumento
de materiales.

El objetivo de este articulo fue
evaluar las actitudes y enfoques
profesionales de los dentistas de
la pandemia del virus COVID-19.
Se utilizé como instrumento de
estudio un cuestionario en linea
disefiado especificamente por
Google Forms. Este se realiz6
entre el 6 y 16 de abril del 2020
a 875 dentistas polacos, los
datos se recopilaron de forma
anénima. Para los analisis
estadisticos se utilizé la prueba
de Fisher y adicionalmente se
implementé la prueba no
paramétrica de Mann- Whitney y
de igual manera la prueba no
paramétrica de Knuskal- Wallis,
complementada con pruebas
post hoc en la variante propuesta
por Conover, en base a los
resultados, se demostré que un
71.2% de los dentistas
suspendieron su practica clinica
durante tiempo indefinido y la
razon fue por la escases de
material o equipos de proteccién
individual, de igual manera que
por  un sentimiento  de
contraccion del CIVD-19 Y un
sentimiento general de ansiedad
e incertidumbre con respecto a la

situacion. En conclusién, se
mostro una numerosa
suspension voluntaria y

deficiencias en el sistema de
atencién odontoldgica, resultado
del miedo, ansiedad vy Ila
confusién de las circunstancias.

El

instrumento de estudio fue

mediante un cuestionario en linea,
en el cual se pregunté sobre los
siguientes temas:

e Caracteristicas demograficas
(genero, edad, anos de
experiencia clinica, estado
civil, niumero de nifios, lugar
de residencia, pertenece al
grupo de riesgo de infeccion

por covid-19 debido a
comorbilidades).

e Razones por las que
decidieron continuar o

suspender su practica clinica
durante la pandemia de covid-
19 en Polonia.

e Principales demandas en las
practicas dentales durante el
pico de la pandemia de covid-
19.

¢ Nivel de ansiedad

CUESTIONARIO VALIDADO.
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PAKISTAN

El objetivo de este articulo fue Elinstrumento de estudio, el cual fue
evaluar la conciencia, el miedoy un cuestionario se preguntaron los

el cumplimiento de
modificacibn de la practica
durante el COVID-19. EI

instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario de
encuesta en linea, este fue
disefiado por los formularios de
Google y se distribuyd entre las
7 regiones de Pakistan a través
de redes sociales y Whatsapp, El
analisis estadistico se realiz6
con SPSS 20.0 y se realizé un
analisis de preguntas utilizando
frecuencias y porcentajes, se
realiz6 la prueba de Pearson y la
prueba de Kruskal Wallis. En
base a los resultados se pudo
obtener que el 75% de dentistas
tenian miedo a infectarse y el
88% estaban ansiosos mientras
proporcionaban algun
tratamiento. 68%  evitaban
procedimientos de generacion
de aerosoles y el 28% utilizaba
método de aislamiento. Por otro
lado, también se demostr6é en un
analisis regional ciertas areas en
las que los dentistas no
utilizaban cubrebocas N95. Se
demostré una correlacién
positiva ante el conocimiento del
COVID-19. Sin embargo, se
demostrd de igual manera, una
correlaciéon significativa entre la
cualificacibn 'y en entorno
laboral. Gracias a este articulo
se proporcionaron datos para
desarrollar  estrategias para
superar el miedo y difundir
conciencia entre los dentistas,
especialmente a las regiones
con un cumplimiento deficiente y
asi ayudar a contener la
propagacion.

la siguientes temas:

¢ Informacion demografica
(genero, edad, cualificacién/
designacion, tipo de practica).

e Evaluacibn de miedo vy
ansiedad.

¢ Modificaciones de la practica
dental durante el covid-19.

CUESTIONARIO VALIDADO
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El objetivo de este articulo fue
determinar que modificaciones
han realizado los dentistas de la

republica mexicana en su
practica dental durante Ia
pandemia del COVID-19. Su

instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario para
evaluar la respuesta y el
conocimiento de los dentistas
sobre las modificaciones en su
practica dental. El cuestionario
se difundi®6 mediante redes
sociales en el mes de junio del
2020, participaron 29 estados al
menos con 1 encuestado. En
base a los resultados, se
demostr6 que tienen un
conocimiento adecuado de los
métodos de deteccidon de

pacientes  sospechosos de
COVID-19, sin embargo, no
todos los encuestados
respondieron todas las

preguntas debido a ello, el “total”
tiene una variedad en cada
pregunta. Pero en general se
pudo saber que, tienen un
conocimiento bueno sobre el
COVID-19, la manera en que se
deben aplicar las medidas
preventivas en el consultorio
dental para disminuir el riesgo de
infeccion y los métodos y
soluciones adecuadas para la
desinfeccion del consultorio
dental.

El objetivo de este estudio fue
evaluar el conocimiento, la
conciencia y la practica de los
trabajadores de la salud sobre el
papel de la tele odontologia en la
enfermedad del COVID-19,
como instrumento de estudio se
utilizd6 un cuestionario para
evaluar el conocimiento de

El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario en linea,
en el cual se pregunté sobre los
siguientes temas:

¢ Informacion demografica
(edad, genero, en donde
reside, nivel de estudios,
especialidad o maestria)

e Practica (suspendio 0
continuo con practica laboral)

e Conocimiento (barreras de

proteccion, desinfeccion,
sintomas, modo de
transmision, modo de

deteccion de sintomas.

e Aplicacion de conocimientos
en practica (esterilizacion,
desinfeccion, sanitizacion,
equipo especial).

El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario en linea,
en el cual se pregunté sobre los
siguientes temas:

e La opinibn de los dentistas

sobre la tele odontologia
(conocimiento, opiniones).
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454

dentista generales, estudiantes
de  postgrado, educadores
dentales y consultores y la
participacion en este articulo fue
de manera voluntaria. Los datos
que utilizaron para el analisis
estadistico de SPSS versién
20.0, al igual que utilizaron una
comparacién de grupos para
evaluar dicho conocimiento, este
estudio incluyé a profesionales
dentales de todo el pais de
Pakistan, de igual manera en el
articulo se dio una definicién
sobre la tele odontologia, ya que
este articulo se basa mas en
este nuevo tipo de presentaciéon
de la atencién dental y qué es lo
que opinan los participantes en
estos momentos de pandemia y
de acuerdo a los resultados que
se obtuvieron en la encuesta se
demostrd que los conocimientos
respecto a la tele odontologia es
alto entre los dentistas
generales, la mayoria de los
participantes  estuvieron de
acuerdo en que es una mejora
en la atencién de la salud.

En este articulo el objetivo fue
evaluar el efecto del ambiente de
trabajo y el grado de experiencia/
especialidad de los dentistas en
su comportamiento, conciencia 'y
actitudes con respecto al control
de infecciones cruzadas durante
la pandemia del COVID-19. El
instrumento de estudio que
utilizaron fue mediante un
cuestionario por correo
electronico a 454 profesionales
en Turquia, se tomaron en
cuenta turcos que trabajaban en
clinicas privadas y publicas, al
igual que hospitales
universitarios, el cuestionario lo
dividieron en 2 partes, la primera

e (Calificacion de la tele
odontologia a comparacion de
los temas de
conceptualizacion.

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario en linea,
en el cual se pregunté sobre los
siguientes temas:

e Descripcion demografica vy
caracteristicas profesionales

(sexo, edad, anos de
experiencia, titulo
profesional).

e Conocimiento sobre la

pandemia del virus covid-19 y
sobre las medidas de control
de infecciones cruzadas.
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parte informacion personal y la
segunda en base a sus
conocimientos sobre el COVID-
19 y prevencion sobre la
infeccion cruzada. En base a los
resultados que se obtuvieron en
el articulo, se mostré que una
cuarta parte de los participantes
solo realiz6 atencién de urgencia
durante el periodo pandémico,
mientras que un poco mas de la
mitad continuo con tratamientos
de rutina y urgencias, sin
embargo, la mayor parte (90.6%)
dijo estar preocupados por los
procedimientos dentales que
generan aerosol y
principalmente los especialistas
aplicaron métodos estrictos de
control de infecciones cruzadas
y de igual manera, la mayor
parte de dentistas utilizo
proteccion personal durante su
consulta odontoldgica.

En este estudio su objetivo
principal fue evaluar los cambios
de la practica clinica que se
realizaron por los dentistas
brasilefios durante la pandemia
de COVID-19. El instrumento de
estudio que utilizaron fue un
cuestionario en linea por medio
de Google, en este estudio
respondieron 1178 dentistas
preguntas sobre sus
conocimientos y experiencias
clinicas relacionadas con el
COVID-19, posteriormente los
datos que recabaron los
analizaron estadisticamente
mediante pruebas de Fisher o
kruska-Wallis, en base a sus
resultados, demostraron que los
dentistas brasilefios cambiaron
significativamente sus practicas
dentales de rutina, las medidas
de bioseguridad fueron

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

e Caracteristicas demogréficas
(edad, genero, regi6n, anos
de experiencia).

e Horas de trabajo, cambios de

servicios durante la
pandemia, evaluaciones
previas.

e Costos

e (Conducta ante el covid-19

e Uso personal de equipo de
proteccién antes y durante la
pandemia.

¢ Reaccion alérgica.

e Reduccién o cierre de practica
en la consulta dental.
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agregadas en sus oficinas por un
98% de los dentistas, claro
aumentando sus costos de igual
manera, también se redujeron
sus horas de servicio vy
disminuyeron su carga de
trabajo durante este periodo de
pandemia.

En este estudio se tuvo como
objetivo evaluar la proporcion de
infecciones por COVID-19 entre
una poblacion de trabajadores
dentales italianos en diferentes
areas geograficas de ltalia y de
igual manera, analizar el impacto
que tuvo tanto en las
medidas/estrategias preventivas
adoptadas como de las
influencias psicoldgicas ante el
COVID-19. Como instrumento
de estudio se realizd un
cuestionario en el que los
participantes debian tener mas
de 18 anos y ser dentistas o
higienistas dentales miembros
de la sociedad de ltalia de peri-
odontologia e implantologia,
este cuestionario conté con23
preguntas sobre la positividad
del COVID-19. De igual manera,
se administraron estrategias
clinicas y actitud psicolégica
dentro de la pandemia, se realiz6
un analisis, en base a los
resultados se mostrd que un total
de 4.7% de participantes
desarrollaron un diagndstico
positivo para COVID-19, incluso
otra region de ltalia fue el doble
de participantes positivos, de
igual manera realizaron cambios

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

e Datos demograficos y
prevalencia de infeccion
(edad).

e Conocimiento sobre
informacion.

e Equipo personal de
proteccién.

e Estrategias para reducir la
infeccion.

e Actitud durante la pandemia.
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para prevenir el brote y
predominaron las actitudes
positivas y proactivas entre los
participantes.

En este articulo se propuso
como objetivo evaluar el
conocimiento y la conciencia
entre los dentistas acerca de la
infeccién por COVID-19. En este
estudio el instrumento de estudio
fue mediante un cuestionario
que contestaba informacion
sobre el conocimiento, la actitud
y la conciencia sobre la infeccién
por el virus COVID-19. Todos los
participantes firmaron un
consentimiento por escrito, sin
embargo, todos sus datos se
recolectaron mediante su correo
electrénico, el cuestionario fue
realizado por medio de Google,
era un sistema que contenia
treinta  preguntas, en un
apartado, se les hicieron
preguntas sobre conocimiento y
cuando obtenian una respuesta
correcta se marcaba el nimero 1
y cuando era incorrecta el
numero 0, Google calculaba el
puntaje de conocimiento, en
base a esto se denominaron 3
categorias y posteriormente se
analizaron estadisticamente
mediante las pruebas de SPSS
versibn 16. En base a los
resultados se demostr6 que gran
parte de los participantes
respondieron correctamente
sobre el periodo de incubacion,
que es el COVID-19, que tan
infecciosos es, sin embargo,
menos de una cuarta parte
respondieron correctamente la
tasa de mortalidad, mas de la
mitad sabian sobre el modo de
transmision.

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

e Caracteristicas demogréficas
(edad, genero, sector, anos
de préctica, educacion).

¢ Nivel de conocimiento

e Percepcién y actitud

CUESTIONARIO VALIDADO
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48 ESTADOS

Este estudio tuvo como objetivo
evaluar el conocimiento, las
actitudes, las practicas de salud
ocupacional, el uso de
proteccibn personal y los
factores de estrés mental
durante la pandemia del COVID-
19 entre los profesionales de la
atenciéon odontolégica. El
instrumento de estudio fue
mediante una encuesta entre los
profesionales de la atencién
dental que estaban suscritos a
una revista de higiene dental, el
namero de participantes fue de
1047, posteriormente realizaron
tabulaciones cruzadas para
determinar las diferencias en las
respuestas. En base a Ilo
resultados se demostrdé que el
COVID-19 afecté el equilibrio
sano entre la vida laboral vy
personal y causo dificultades de
insomnio entre los encuestados,
por otra parte se mostr6 una
menor respuesta al cambiar de
respiradores y guantes en cada
paciente en comparacién con
antes de la pandemia, se
recomendd una mayor
capacitacion para el control de
infecciones, las préacticas de
salud ocupacional y uso de
equipo adecuado para la
prevencidn de transmisién del
COVID-19 entre los
profesionales de la atencidn
dental y el publico. Los equipos
de proteccion individual son
necesarios para realizar las
practicas de salud ocupacional
en las clinicas dentales. De igual
manera llegaron a la conclusion
de que el COVID-19 puede
contribuir a desarrollar estrés
psicolégico y perturbar el
equilibrio sano entre la vida

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

e (Caracteristicas demograficas
e historia ocupacional de
estudio  (genero,  origen
étnico, educacion,
experiencia laboral, horario de
trabajo semanal, pertenencia
a asociaciones nacionales)

e Conocimiento, actitud vy
practicas sobre la salud
ocupacional de los

participantes

e Practicas y comportamientos
de salud ocupacional sobre el
uso de equipos de proteccion
individual y el control de
infecciones antes y durante el
sars-cov-2.

CUESTIONARIO VALIDADO
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laboral y personal de los
profesionales dentales.

Este estudio tuvo como objetivo
evaluar el conocimiento, la
actitud y las practicas junto con
los desafios sentidos por los
dentistas en relacion con la
practica de la odontologia
durante la pandemia en la India.
El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario
transversal en linea sobre los
odontélogos de Uttarakhand,
India. Los participantes fueron
contactados por medio de correo
electronico gracias a los jefes de
instituciones dentales o}
sucursales de asociaciones
dentales en el estado, dentro del
cuestionario en el apartado del
conocimiento, actitud y practicas
fueron evaluados mediante un
apartado de preguntas cerradas,
en base a los resultados se
demostrdé que la mayoria de los
participantes en el estudio
consideraron que seguir varias
directrices de seguridad no eran
factibles, al igual que demasiado
costoso y que lo consideraban
un reto, finalmente se informd
que los dentistas deben estar
completamente preparados
antes de entrar en sus servicios
y tener un alto tipo de conciencia
para limitar la propagacién del
virus.

Este estudio tuvo como objetivo
evaluar el conocimiento, Ia
conciencia preventiva y la de los
profesionales dentales hacia el
cuidado dental durante la
pandemia del COVID-19. Los
participantes de este estudio
fueron profesionales dentales
que trabajan en el gobierno,

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

Distribucién demografica
(genero, grupo de edad,
especialidad).

Percepcion de las barreras
para la practica de la
odontologia durante la
pandemia (trato del covid-19
de un paciente o companero,
miedo, cumplimiento de
medidas, seguridad).

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

Caracteristicas demograficas
(genero, experiencia en anos,
sector de salud, nacionalidad,
estado civil).
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sectores privados y académicos.
El instrumento de estudio fue
mediante un cuestionario en
linea que fue enviado enjulio del
2020. El cuestionario fue para
tener conocimiento sobre lo
mencionado anteriormente vy
llegar a ese objetivo, se
aplicaron pruebas de Mann-
Whitney U y Kruskal Wallis para
comparas los rasgos medios. De
acuerdo a los resultados se
demostré que los participantes
mostraron un alto nivel de
conocimiento del COVID-19 a
excepcion de por la infeccidon
entre los pacientes comdérbidos y
el periodo de incubacion. En
general mostraron un alto nivel
de conocimiento del COVID-19.

Este estudio se realizd para
explorar la influencia de
directrices para el retorno al
trabajo y la  educacion
relacionada. El instrumento de
estudio fue mediante dos
encuestas en linea, en el que
todos los dentistas registrados,
higienistas y asistentes dentales
fueron invitados a responder, en
base a las respuestas de cada
uno de los participantes se pudo
demostrar que la mayoria de
encuestados, consideran que las
directrices eran wuna fuente
primaria para guiar el retorno a la
practica y que la mayoria
confiaban en la educacién
recibida y tenian las habilidades
necesarias para tratar

e (Conocimiento (sintomas,
comorbilidad, vacunacion,
mortalidad).

e Conocimiento preventivo

(protocolo de emergencia,

precauciones, medidas de
control, transmision,
prevencion).

e Actitudes ante pacientes con
covid-19 (atencion,

tratamiento de emergencia,
difusién de la informacion).
e Comparacion de rangos

medios de conocimiento,
conciencia  preventiva y
actitud.

e Analisis bivariado y
multivariable de los factores
asociados con el

conocimiento y la practica.

CUESTIONARIO VALIDADO

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

e (Caracteristicas demograficas
(edad, genero, identidad,
numero de hijos, cuidado de
un familiar mayor o}
dependiente, tipo de
empleado asociado,
propietario de la practica)

e Conocimiento.

CUESTIONARIOS VALIDADOS
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eficazmente a los pacientes
durante el tratamiento, el uso de
aerosoles aumento
significativamente al igual que el
uso de protectores de toda la
cara, la estrategia que realizaron
que era de retorno de trabajo,
difundié y evalué a través de
esta coalicién un intercambio de
conocimientos del COVID-19
que beneficio a los profesionales
de la salud oral, a los
reguladores profesionales, a los
responsables de las politicas
gubernamentales y a los

investigadores en la
planificacion de las futuras
pandemias.

En este estudio se tuvo como
objetivo recolectar informacion
sobre la percepcion del riesgo y
la incorporacion de medidas de
proteccion contra el COVID-19
para medirla actitud de los
dentistas durante el periodo de la
pandemia, al igual que las
medidas de proteccién
empleadas, de igual manera que
proporcionar una visién general
de la situacion actual en
términos de las actitudes. El
instrumento de estudio que se
utilizé en este articulo fue
mediante un cuestionario
estructurado autoadministrado
en la universidad de Najran
realizado con la encuesta de
Google para recoger los datos
necesarios, después de que este
cuestionario fue validado, se
distribuy6 en linea a diferentes
paises a través de correos
electronicos que contenian los
enlaces, no se obtuvieron datos
de identificacion en ningun
momento del estudio y se incluyé
una declaracion de discrecion en

El instrumento de estudio, el cual fue
un cuestionario se preguntaron los
siguientes temas:

¢ Division de profesién

e Estado actual

e Percepcidén de riesgo de los
dentistas.

Practica

Modo de consulta.

Tiempo de afectacién.
Desinfeccion

Modalidad preventiva.
Locacion de practica.

CUESTIONARIO VALIDADO
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el cuestionario para los
participantes, el cuestionario fue
respondido por participantes de
6 lugares diferentes. En base a
las respuestas se obtuvieron los
siguientes resultados se observé
que menos de la mitad de los
profesionales habian agregado
atomizadores en sus practicas,
un 26.4% incorporaron el uso de
lamparas uv para la
esterilizacion, otro).9% realizaba
dispositivos de fumigacion para
controlar el riesgo de infeccion.
De igual manera se llevé a cabo
la prueba de ANOVA para
demostrar que habia una
diferencia estadisticamente
significativa entre las
respuestas. De igual manera se
demostré que los dentistas estan
al tanto de los conocimientos
actualizados sobre los modos de
transmisién, medidas
recomendadas y el control de
infecciones.
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INFORME NUMERICO NARRATIVO

PERIODO AGOSTO 2021

1. Eldia 02 de agosto del 2021 me comuniqué con la Dra. Maria Esther Irigoyen
Camacho por medio de un correo electrénico debido a la situacion actual, al
comunicarme con ella le mencioné que quedé a su disposicion para
comenzar a realizar mi servicio social y de igual manera le proporcioné mi
namero telefénico. Posteriormente el martes 10 de agosto del 2021
realizamos una llamada en la que la Dra. Maria Esther me comunico e indico
las actividades que tenia que comenzar a realizar, como lo es este informe,
al igual que la busqueda de articulos y recoleccidon de informacion referente
al tema del proyecto de investigacion el cual es “Conocimientos, actitudes y
practicas de odontélogos frente al COVID-19 en la Ciudad de México”.

2. Enelperiodo del 10 de Agosto del 2021 al 31 de Agosto del 2021 se comenzd
la busqueda de informacién en articulos realizando lectura en cada uno de
ellos, se inicidé buscando articulos de lo mas general como “¢ cuales son los
conocimientos y actitudes que adquiere el personal del area de salud” y se
encontraron una serie de articulos en los que se logra leer como el personal
de salud se tuvo que adaptar de manera inmediata a adquirir los
conocimientos de cémo actuar y llevar a cabo una mejor bioseguridad en la
atencion clinica.

PERIODO SEPTIEMBRE 2021

1. En el periodo del 1 de septiembre del 2021 al 31 de septiembre del 2021 se
continuo con la busqueda, lectura y recoleccion de informacién de las
actitudes y conocimientos de enfermeros ante el impacto de la pandemia del
COVID-19 y posteriormente como lo llevaban a cabo en su vida, trabajo, o
bien, en el ambito laboral y social, se comenzé a realizar un cuadro para la
recoleccion de datos de cada articulo recabado.

PERIODO OCTUBRE 2021

En el periodo del 1 de octubre al 31 de octubre del 2021, se mantuvo la busqueda
de articulos, informacion para la recoleccién de datos sobre las actitudes y practicas
de los dentistas en su consulta dental durante la primera ola del COVID-19. Mientras
se realizaba esta recoleccidn, se comenzaba a redactar el proyecto de investigacion
de este.
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PERIODO NOVIEMBRE 2021

En el periodo del 1 de noviembre al 31 de noviembre del 2021, se continuo con la
recoleccion de informacion y organizacion de esta en el cuadro anexado para
mejorar la facilidad y rapida lectura y al momento de requerir la misma durante la
elaboracién del proyecto.

PERIODO ENERO 2022

En el periodo del 7 de enero al 31 de enero del 2022 se realiz6 la inscripcion al
Congreso Nacional e Internacional de Salud publica Bucal 2022, para la
presentacion de carteles, en el cual, se realiz6 la inscripcidon del cartel con el titulo
de “Uso de cubrebocas en el consultorio dental durante COVID-19 en la CDMX” que
se presentara en el mes de febrero 2022. Se comenz6 con la recoleccion de
informacion y datos para la presentacion.

PERIODO FEBRERO 2022

En el periodo del 1 de febrero al 31 de febrero del 2022, se continuo con la
recoleccion de informacién para presentar el cartel del congreso y la elaboracion de
la presentacion y elaboracion del cartel a presentar, fue validado, aceptado y
presentado en tiempo y forma.

PERIODO MARZO 2022

En el periodo del 1 de marzo al 31 de marzo del 2022, se continuo con la
organizacion de informacion del proyecto, se comenz6 a realizar de manera formal
el marco tedrico de la investigacidn a presentar y se tomaron sesiones de zoom con
la Dra. Esther Irigoyen para realizar correcciones de este.

PERIODO MAYO 2022

En el periodo del 1 de mayo al 31 de mayo del 2022, se continuo con la elaboracion
del proyecto y correcciones de este. De igual manera se comenzd a asistir de
manera simultanea y presencial al Centro social y deportivo Rosario Iglesias Rocha
como apoyo para la atencién de personas de la tercera edad.

PERIODO JUNIO 2022

En el periodo del 1 de junio al 21 de junio del 2022, se continuo con la elaboracién
del proyecto, con los apartados de método y resultados, de igual manera
correcciones de este. Nuevamente se asistio de manera simultanea y presencial al
Centro social y deportivo Rosario Iglesias Rocha como apoyo para la atencion de
personas de la tercera edad.
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PERIODO JULIO 2022

En el periodo del 1 julio al 31 de julio del 2022, se continuo con la elaboracion del
proyecto, se realizé revisidon de datos y resultados, se comenzd a graficar cada uno
de ellos. Nuevamente se asistié de manera simultanea y presencial al Centro social
y deportivo Rosario Iglesias Rocha como apoyo para la atencién de personas de la
tercera edad.

PERIODO AGOSTO 2022

En el periodo del 1 de agosto al 31 de agosto, se realizaron correcciones del
proyecto dejando unicamente pendiente la revision de discusion y conclusién.
Nuevamente se asisti6 de manera simultdnea y presencial al Centro social y
deportivo Rosario Iglesias Rocha como apoyo para la atencidén de personas de la
tercera edad.

PERIODO SEPTIEMBRE 2022

En el periodo del 1 de septiembre al 31 de septiembre, se realiz6 la discusion y
conclusion de proyecto de investigacion. Se realizé revision de correcciones con la
doctora Maria Esther. Nuevamente se asisti6 de manera simultanea y presencial al
Centro social y deportivo Rosario Iglesias Rocha como apoyo para la atencién de
personas de la tercera edad.

ANALISIS DE LA INFORMACION

Se realizd recoleccidén de informacién y datos para la elaboracién de proyecto de
investigacion, asi como la presentacion para el Congreso Nacional e Internacional
de Salud Publica 2022 y apoyo en la atencién a personas de la tercera edad
(mayores de 60 afnos) Enel Centro Social y deportivo Rosario Iglesias Rocha.

CONCLUSIONES

El periodo del servicio social es importante de manera educativa, profesional y en
la vida personal, de acuerdo a lo investigado y realizado se logra ampliar la visién a
futuro en la vida profesional y conocer a profundidad los temas de mayor interés, el
area de la salud es demasiado grande y compleja, tenemos que estar preparados
para cualquier problema que pueda afectar el entorno en el que nos encontramos y
saber sobrellevarlo aplicando las técnicas y practicas adquiridas con el paso de los
anos.

47




