N4

Universidad
Norbert Wiener

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

Escuela de Posgrado

“Tesis”
“CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD
PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION SEGUN ANOS
DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS

DENTISTAS DE LIMA, 2020”

Para optar el grado académico de:

DOCTOR EN SALUD

MAESTRO: DAZA HENRIQUEZ, JOSE LUIS

CODIGO ORCID: 0000-0002-9431-9439

Lima - Peru

2021



Tesis:
“Conocimiento de Responsabilidad Profesional y Calidad de Atencion segun

afos de Experiencia Profesional en cirujanos dentistas de Lima, 2020”

Asesor: DR. BENITES CASTILLO, SANTIAGO MOISES

CODIGO ORCID: 0000-0002-8511-7106



DEDICATORIA:

A Dios por la bendicion y fortaleza que
me brind6 en todo este largo camino
hasta concluir exitosamente esta

investigacion.



AGRADECIMIENTO:

Agradezco en primer lugar a Dios, ya que sin su bendicion nada hubiera sido posible,
también para mi docente y asesor el Doctor Santiago Benites que gracias a su
conocimiento y apoyo pude realizar con éxito la investigacion, a mis padres y hermana por
la paciencia y el apoyo durante todo este tiempo donde muchas veces no podia pasar

tiempo con ellos.



INDICE
RESUMEN
ABSTRACT
RESUMO
INTRODUCCION
I. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema
1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
1.2.2. Problemas especificos
1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
1.3.2. Objetivos especificos
1.4. Justificacion
1.4.1. Justificacion teodrica
1.4.2. Justificacion practica
1.4.3. Justificacion metodologica
1.4.4. Justificacion epistemologia
1.5. Limitaciones de la investigacion
2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Antecedentes internacionales
2.1.2. Antecedentes nacionales
2.2. Bases teoricas

2.3. Formulacion de hipotesis

X

Xi

Xii

13

13

16

16

16

17

17

17

18

18

19

19

19

22

23

23

23

29

33

43



2.3.1. hipdtesis general

2.3.2. hipotesis especificas

3. METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

3.2. Enfoque investigativo

3.3. Tipo de investigacion

3.4. Disefio de la investigacion

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

3.6. Variables y operacionalizacion

3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

3.7.2. Descripcion

3.7.3. Validacion

3.7.4. Confiabilidad

3.8. Procesamiento y analisis de datos

3.9. Aspectos éticos

4. PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Resultados

4.1.1 Analisis descriptivos de resultados

4.1.2. Prueba de hipotesis

4.1.3. Discusion de resultados

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. Conclusiones

5.2. Recomendaciones

REFERENCIAS

43

43

45

45

45

45

45

46

48

53

53

53

54

57

58

58

60

60

60

66

69

75

75

76

77

Vi



ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

Anexo 2: Instrumentos

Anexo 3: Validez del instrumento

Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica
Anexo 6: Formato de consentimiento informado

Anexo 7: Informe del asesor de turnitin

94

94

99

101

142

143

144

146

vii



INDICE DE TABLAS Y GRAFICOS
Tabla 1: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento de
Responsabilidad Profesional y el conocimiento de la Calidad de Atencion de los Cirujanos
Dentistas de Lima en el afio 2020. 60
Tabal 2: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el conocimiento de la
Responsabilidad Profesional y el Conocimiento de Calidad de Atencidon segin afos de
Experiencia Profesional de los Cirujanos Dentistas de Lima en el afio 2020. 61
Tabla 3: Tabla de contingencia para determinar el conocimiento de la Responsabilidad
Profesional en cirujanos dentistas de Lima en el afio 2020. 62
Tabla 4: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento de Calidad
de Atencioén en cirujanos dentistas de Lima en el afio 2020. 62
Tabla 5: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento de
Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencion en cirujanos dentistas segin
Experiencia Profesional de 0 a 5 afios, en Lima en el afio 2020. 63
Tabla 6: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento de
Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencion en cirujanos dentistas segin
Experiencia Profesional de 6 a 10 afios, en Lima en el afio 2020. 64
Tabla 7: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento de
Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencion en cirujanos dentistas segin

Experiencia Profesional de mas de 10 afos, en Lima en el ano 2020. 65

viii



RESUMEN

El proposito de la presente investigacion fue evaluar la relacion que existe entre el
conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento de calidad de atencion en
Cirujanos Dentistas que laboran en Lima segun afios de experiencia profesional en el afio
2020. Es una investigacion de tipo correlacional analitico, observacional y de corte
transversal de disefio no experimental, la muestra estd compuesta por 379 cirujanos dentistas,
la cual fue calculada mediante una férmula para obtener muestra de poblacion finita. Los
resultados que se obtuvieron fueron: el 1.3 % de los profesionales que tuvieron un
conocimiento muy bueno de la responsabilidad profesional tienen un conocimiento bueno
de la calidad de atencion, el 6.6 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento bueno
de la responsabilidad profesional tienen un conocimiento muy bueno de la calidad de
atencion y el 92.1 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento muy bueno de la
responsabilidad profesional tienen un conocimiento muy bueno de la calidad de atencion.
No existe una significancia estadistica entre el conocimiento de responsabilidad profesional
y el conocimiento de la calidad de atencion en cirujanos dentistas que trabajan en Lima con
experiencia profesional de 0 a 5 afios en el afio 2020.

Palabras Clave: Responsabilidad Profesional, Calidad de Atencién, Experiencia

Profesional.



ABSTRACT

The purpose of this research was to evaluate relationship that exists between the
knowledge of professional responsibility and knowledge of quality of care in dental surgeons
working in Lima according to years of professional experience in 2020. It is an analytical,
observational and correlational type investigation. Non experimental cross-sectional design,
the sample is composed 379 dental surgeons, which was calculated using a formula to obtain
a finite population sample. The results obtained were: 1.3% of the professionals who had a
very good knowledge of professional responsibility have a good knowledge of the quality of
care, 6.6% of the professionals who had a good knowledge of professional responsibility
have a very good knowledge of the quality of care and 92.1% of the professionals who had
a very good knowledge of professional responsibility have a very good knowledge of the
quality of care. There is no statistical significance between knowledge of professional
responsibility and knowledge of the quality of care I dental surgeons working in Lima with
professional experience of 0 to 5 years in 2020.

Keywords: Professional Responsibility, Quality of Care, Professional Experience



RESUMO

O objetivo desta pesquisa foi avaliar a relagdo que existe entre o conhecimento da
responsabilidade profissional e o conhecimento da qualidade da assisténcia em cirurgides-
dentistas que atuam em Lima de acordo com anos de experiéncia profissional em 2020. E
uma investigacdo analitica do tipo correlacional, observacional e cruzada delineamento
transversal ndo experimental, amostra ¢ composta por t379 cirurgides-dentistas, a qual for
calculada por meio de uma féormula para obter uma amostra populacional finita. Os
resultados obtidos foram: 1.3 % dos profissionais que possuiam um conhecimento muito
bom da responsabilidade profissional tém um bom conhecimento da qualidade do
atendimento, 6.6 % dos profissionais que tinham um bom conhecimento da responsabilidade
profissional tém um conhecimento muito bom da qualidade dos cuidados e 92.1 % dos
profissionais que tinham um conhecimento muito bom da responsabilidade profissional t€ém
um conhecimento muito bom da qualidade do cuidado. Nao ha significancia estadistica entre
o conhecimento da responsabilidade profissional e o conhecimento da qualidade do
atendimento em cirurgides-dentistas que atuam em Lima com experiéncia profissional de 0
a 5 anos em 2020.

Palavras chave: Responsabilidade profissional, Qualidade de atencdo, Experiéncia

profissional.
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INTRODUCCION

Capitulo I: En esta investigacion, demostramos la importancia de una busqueda
constante de soluciones a los problemas bucales, obligando al cirujano dentista a capacitarse
constantemente y aplicar tiramientos que se encuentran a la vanguardia, generando una
relacion de confianza entre el paciente y el cirujano dentista quien se centrara en brindar una
atencion de calidad, teniendo en cuenta sus conocimientos en responsabilidad profesional y

sus anos de experiencia profesional.

Capitulo II: El marco tedrico de la investigacion, se busco informaciéon en otros
estudios nacionales e internacionales, de donde se pudo extraer informacién importante que
se tomd en cuenta como antecedentes y bases tedricas siendo estos los cimientos para la

creacion de nuevos conocimientos cientificos.

Capitulo III: Para llevar a cabo la investigacion, se optd por usar el método hipotético
deductivo, en el cual consta de la observacion de un fendmeno y la creacion de una hipdtesis
para buscar la solucion del problema planteado. Tiene un enfoque cuantitativo, tipo de
investigacion basica, ya que parte desde un marco tedrico que busca aumentar los
conocimientos cientificos. De disefio no experimental porque el investigador no manipula o
interviene en la investigacion. Es transversal, cuando las variables son estudiadas de manera

simultanea en un momento determinado, haciendo un corte en el tiempo.

Xii



CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

La atencién Odontoldgica se caracteriza por buscar una solucion ideal a los
problemas ocasionados por enfermedades bucales que el paciente presente (1). Ya que en
estos tiempos los pacientes son cada vez mas exigentes con respecto al tipo de atencioén que
quieren recibir, ademas estdn mas informados acerca de cada uno de los tratamientos que
desean realizarse. Esto obliga al profesional a realizar tratamientos cada vez mads
actualizados y con la tecnologia que se requiere, ademas de tener en cuenta la percepcion de
los pacientes por parte de la atencion que se le ofrece. Teniendo en cuenta esto podemos
hablar de calidad de atencion en salud; la calidad se define como un servicio de salud que
cubra las expectativas del paciente y ademds con riesgos minimos, todo esto con dos
dimensiones: la atencion técnica, que se refiere al uso del conocimiento y aparatos médicos
de ultima generacion con una optima utilidad para la salud, pero no aumentando los riesgos;
y complementamos utilizando los principios éticos que incluye valores, normativa,

perspectiva y pretensiones de los pacientes (2).

La calidad del paciente es un aspecto que, en concepto de la valoracién del trabajo
brindado en salud, viene tomando gran relevancia en la salud publica, y se tiene en cuenta
desde hace mas de 10 afios como lo mas importante que podemos considerar en la evaluacion
de los servicios de salud. La calidad se va a relacionar con las IPRESS y con los causantes
que comprometen al paciente; uno de ellos es conocer el nivel de apreciacion que un paciente
tiene de un servicio solicitado en salud, a esto se le llama también como “satisfaccion del
usuario”. Incluso podemos decir que la satisfaccion del paciente es tomada actualmente

como un concepto general, en el cual se analizan de manera individual las condiciones
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relacionadas con el cuidado de la salud del paciente, para llegar a una regularizacion global.
La satisfaccion del paciente consiste en la idea que el paciente posee sobre la atencion que
le brindo el profesional de salud y el establecimiento, que estd dada por el concepto que
elabore a la medida en que se vayan satisfaciendo todas sus expectativas de un servicio
optimo (3). Para el cirujano dentista de hoy, tener en cuenta todo lo mencionado es de vital
importancia, de esta manera puede fidelizar a sus pacientes ademas de generar que estos a
su vez puedan recomendar su atencion, debido a que como ya se estd mencionando en estos
ultimos afios no solo es necesario ser un excelente profesional en la parte clinica, sino que
también, considerar que busca el paciente y que experiencia necesita para la satisfaccion

completa de este.

Por otro lado, cuando el paciente no siente que sus necesidades han sido satisfechas
y/o que el tratamiento que se le realiz6 en la consulta no cubre su expectativa pueden llevar
a quejas o reclamos en contra del cirujano dentista. El incremento de los reclamos y
denuncias por parte de los pacientes se podria decir que es un tema reciente en la
odontologia. Afios atras que un paciente tomara acciones legales contra su cirujano dentista
era algo muy raro, sin embargo, en los ultimos 15 afios los pacientes ya tienen conocimiento
acerca de la presion legal que pueden ejercer al cirujano dentista, esto es un tema de mucha
preocupacion para a los profesionales. La mayoria de cirujanos dentistas tienen la percepcion
de que las quejas legales se estan incrementando de forma progresiva. Todos sienten que los
pacientes son cada vez mas exigentes y ahora tienen la ventaja de informarse acerca de sus
tratamientos por internet. También casi todos conocen por lo menos un caso de un colega
con problemas legales o quizas lo han padecido personalmente (4). Una de las razones por

las que los cirujanos dentistas temen mucho a las demandas o problemas legales por parte

14



de sus pacientes es debido al desconocimiento acerca de la responsabilidad profesional como
cirujano dentista y los derechos y deberes tanto de sus pacientes como del profesional, todo
esto se ve reflejado a que en la formacidn universitaria no se toma con la importancia que se
deberia los cursos que tengan que ver con la odontologia legal, las universidades se encargan
de formar expertos clinicos pero los conocimientos acerca de temas legales o de

responsabilidad profesional es llevado a la ligera.

Todo lo antes mencionado es parte de una realidad en la que la profesion
odontologica sigue sin poder superar, debido a que en su mayoria los egresados de la carrera
buscan brindar su servicio en un consultorio privado, capacitandose en el mejor de los casos
anualmente en técnicas, tecnologia y procedimientos clinicos dejando de lado las
capacitaciones sobre satisfaccion del paciente, calidad de atencion, responsabilidad
profesional, normativas, etc. Dando lugar a que el profesional durante su atencioén pueda
incurrir en errores, iatrogenias, insatisfaccion del paciente y ante cualquier denuncia civil o

penal no sepa actuar y por ende verse perjudicado.

Este problema me lleva a la pregunta ;Qué relacion existe entre el conocimiento
sobre responsabilidad profesional y la calidad en odontologia en los cirujanos dentistas?
Ademas de esto, un variable importante a tener en cuenta es la experiencia del profesional,
ya que puede existir diferencia considerable entre un profesional con un par de afios de
experiencia con otro que cuente con mas de 8 anos de experiencia. Esta investigacion tendria
como proposito buscar la relacion que existe entre el conocimiento sobre la responsabilidad
profesional y la calidad de atencion en odontologia, ademds de tener en cuenta los anos de

experiencia profesional.
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Todo esto con la finalidad de poder determinar cudnto conocen sobre la
responsabilidad profesional como cirujanos dentistas ya que como antes mencioné en la
formacion universitaria no es un punto muy fuerte, mas atin que al salir de la casa de estudios
la formacion de posgrado en su mayoria se dan en curso clinicos. Todo esto conlleva a que
siga incrementdndose la cantidad de cirujanos dentistas involucrados en problemas legales
por lo tanto la informacion que se pueda obtener sirva para futuras investigaciones y para
proyectos de capacitaciones sobre responsabilidad profesional para cirujanos dentistas. La
obtencion de toda la informacion sera mediante encuestas andénimas y con consentimiento

informado para no faltar a la ética con los colegas (5).

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
e ;De qué manera el conocimiento de responsabilidad profesional se relaciona con el
conocimiento de la calidad de atencidén segun afios de experiencia profesional en

cirujanos dentistas segiin que laboran en Lima en el 2020?

1.2.2. Problemas especificos

e ;Cudl es el nivel de conocimiento de responsabilidad profesional en los cirujanos

dentistas de Lima en el 2020?

e ;Cudl el nivel de conocimiento de calidad de atencién en los cirujanos dentistas de

Lima en el 2020?

16



e Cudl es la relacion del conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de calidad de atencion segun afios de experiencia profesional de 0 a 5
afios en cirujanos dentistas de Lima en el 20207

e Cudl es la relacion del conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de calidad de atencion segun afios de experiencia profesional de 6 a 10
afios en cirujanos dentistas de Lima en el 20207

e Cudl es la relacion del conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de calidad de atencion segln afios de experiencia profesional de mas

de 10 afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
e Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de responsabilidad
profesional y el conocimiento de la calidad de atencion seglin afios de experiencia

profesional en Cirujanos Dentistas, de Lima en el 2020.

1.3.2. Objetivos especificos
e Determinar el nivel de conocimiento de responsabilidad profesional en los cirujanos
dentistas de Lima en el 2020.
e Determinar el nivel de conocimiento de la calidad de atencion en cirujanos dentistas

de Lima en el 2020.
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e Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de responsabilidad
profesional y el conocimiento de la calidad de atencion segin experiencia profesional
de 0 a 5 afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

e Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de responsabilidad
profesional y el conocimiento de la calidad de atencion segin experiencia profesional
de 6 a 10 afos en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

e Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de responsabilidad
profesional y el conocimiento de la calidad de atencion segin experiencia profesional

de mas de 10 afos en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

1.4. Justificacion
1.4.1. Justificacion tedrica

La literatura y la evidencia cientifica nos indica que la responsabilidad profesional y
la calidad de la atencion en el area odontologica son temas importantes que en muchos casos
el cirujano dentista no conoce y no permite que su desarrollo profesional sea completo, para
asi poder ofrecer a sus pacientes una mejor atencion y también poder defenderse de la mejor
manera frente a cualquier denuncia o reclamo de su practica profesional. Asi lo menciona
Vera O. que habla acerca de la importancia de la responsabilidad profesional en los médicos,
la cual refiere que es obligacion del profesional responder por sus actos frente a su paciente
(5). Asi mismo, Lizardo C. nos refiere que la calidad del servicio y la satisfaccién de los
servicios de salud es un tema de mucha importancia en los tltimos afios y que preocupa a
los profesionales de la salud incluyendo a los cirujanos dentista sin distincion de la
especialidad a la que se dedique implementando diferentes tacticas para alcanzar altos

estandares de calidad, eficacia y eficiencia en estos servicios (6).
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1.4.2. Justificacion practica

Mediante la presente investigacion se pretende encontrar la relacion entre el
conocimiento de responsabilidad profesional y la calidad de atencion en cirujanos dentistas
segun la cantidad de afos de experiencia, con estos resultados se pretende dejar un
precedente para que gerentes o duefios de consultorios odontoldgicos, clinicas odontologicas
y también en el sector ptiblico puedan aplicar estos resultados para capacitar y preparar a los
odontologos en materia de responsabilidad profesional y calidad de atencién que en estos
ultimos afios el paciente viene exigiendo con mucha mas frecuencia. Esto significaria un
cambio de perspectiva de la atencion odontoldgica que se estuvo centrando en ofrecer
mejores tratamientos, olvidando que el paciente es una persona que tiene necesidades,
sentimientos y costumbres las cuales muchas veces el profesional olvida, dejando de lado la

empatia con todos sus pacientes.

1.4.3. Justificacion metodologica

En la investigacion se emplearan dos instrumentos validados mediante juicio de
expertos, que podrian ser de mucha utilidad para futuras investigaciones en las que se busque
medir el conocimiento de los cirujanos dentistas sobre la responsabilidad profesional y la
calidad de atencion, que en los Ultimos afios viene siendo un tema de mucha importancia

para mejorar la atencion y reducir el riesgo del paciente.

1.4.4. Justificacion epistemologica (Tesis Doctoral)
La filosofia, encapsulaba lo que se denominaba ciencia y la delimitaba

procedimentalmente bajo canones aristotélicos con matices misticos y religiosos
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principalmente cristianos (Kuhn, en el afio 1978 y Russell en el afio 1970). La ciencia
moderna nace gracias a los procedimientos rigurosos que dan garantia de precision y
objetividad que el enfoque cuantitativo, de los estudios basados en la medicion de los

fendmenos; este hecho permite desligar a la ciencia de la filosofia (7)

Los diversos argumentos tedricos en el paradigma positivista constatan, mas que
divergencias, concepciones comunes en torno a la organizacion de la sociedad, al objeto de
estudio de la sociologia y a las peculiaridades del método sociolégico para alcanzar un
conocimiento cientifico de la realidad social, Sus principales procuradores fueron: Augusto
Comte, Gerber Spencer, Gabriel Tarde, Vilfredo Pareto, Franklin Giddings, Albios Small y
Emile Durkheim, estos autores, como representantes de la corriente, pese a las diferentes
vertientes, en que los mismos se manifiestan son: Positivismo naturalista mecanicista,

positivismo psicologista, positivismo psicologista norteamericano, positivismo europeo (8).

El principio de verificacion modificada sirve para establecer una sentencia que refleja
una hipotesis genuina, donde esta hipdtesis propuesta tiene que ser verificable de tal manera
que sea concluyente, con una experiencia pertinente para poder establecer la falsedad o
verdad de la misma. Las encuestas o cuestionarios validados se aplican con el enfoque

positivista, utilizando la estadistica, para reflejar estudios de salud con enfoque cientifico.

Es asi que las matemadticas perfeccionan los sistemas estadisticos, y logra descubrir

tendencias sociales, y recoger opiniones. Hay que tener en cuenta que al tratarse de una

investigacion de salud el objeto cuenta con personas y procesos que intervienen en la
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atencion odontoldgica que no son ajenas a la responsabilidad que los profesionales tienen al

momento de aceptar la atencion de un paciente.

Se han implementado estrategias para la satisfaccion del paciente odontologico,
dichas estrategias son utilizadas como un indicador de calidad del servicio brindado por el
cirujano dentista. Para comprender la percepcion del paciente sobre la calidad de atencion
que le brinda el especialista, se realizan diferentes estudios determinando los factores en la
percepcion del paciente acerca del servicio recibido. En el presente estudio se abordé como
uno de los factores el conocimiento de responsabilidad profesional de los cirujanos dentistas

adicionando su experiencia profesional en afios de servicio (9)

En la actualidad, los errores profesionales de la odontologia, pueden ser clasificados
como culposos y no culposos seglin su tipo, por su origen en omision de procedimiento y
falta de moral; y en cuanto a grado del error en graves y muy graves. A diferencia del siglo
pasado que solo se diferenciaban como errores y accidentes en la anestesia, de diagnostico,
de tratamiento, de prondstico, en las pericias y por falta de higiene Todas estas evoluciones
juridicas y sociales hicieron que el paciente tuviera una actitud diferente de la sumision y
pasara a cuestionar y exigir mas del profesional de la salud. Este, cada vez mas, asume la
posicion de consumidor en relacion al servicio del cirujano odontdlogo y en el caso de
sentirse perjudicado, o mismo en caso de mala fe, podra recurrir a los medios judiciales para
buscar la reparacion. De esta manera el no conocer de dichos eventos o por lo menos las
normas que rigen su profesion lo colocan en una situacion complicada y con desventaja

frente a la situacion legal que pueda enfrentar. (9).
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1.5. Limitaciones de la investigacion

Las limitaciones para esta investigacion serian en primer lugar la pandemia por
COVID-19, la segunda seria buscar la poblacion ya que los cirujanos dentistas muchas veces
tienen turnos de trabajo muy cortos en los centros de salud publicos y en los consultorios
privados estan constantemente en actividad y la tercera el poco interés de los cirujanos

dentistas para participar.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Cedillo, et al., (2020) el objetivo de esta investigacion fue la de “Evaluar cual fue el nivel
de conocimiento de la salud de la medicina hondureiia sobre la responsabilidad profesional
o mala praxis médica”. El estudio fue uno transversal descriptivo y los datos fueron
recolectados por medio de un instrumento digital tipo encuesta en Google. Se valido dicho
instrumento con un grupo de expertos. La poblacion estuvo conformada por una poblacion
de estudiantes de medicina con un tiempo de estudios de seis a mas afnos. Los datos fueron
procesados en Excel 2010 y el programa R version 3.6. Los resultados obtenidos fueron que
el nivel de conocimiento de los encuestados tuvo un nivel aceptable en 66.6 %. No obstante,
de manera individual se mostr6 un 51.2 % en conocimiento legal y un 75.2 % de

conocimiento de derecho de los pacientes (10).

Bravo y Lagos. (2019) el objetivo de la presente fue “Analizar datos epidemiologicos y
Juridicos de casos por responsabilidad médica fallados por la Corte Suprema de Justicia de
Chile”. Fue un estudio retrospectivo en el cual se revisé los fallos de la CSJ en la base de
datos electrénica del Poder Judicial chileno. Se pudieron seleccionar y analizar 61 fallos de
responsabilidad médicas y todos ellos correspondieron a temas civiles. El promedio de
duracion de los juicios fue de casi 42 meses, la especialidad mas demandada fue la de
ginecologia, los casos que originan las demandas son mayormente atencion de urgencias y
de tratamientos. Dentro de los resultados se pudo ver que el 54,8 % de los casos terminaron
en muerte del paciente, la mitad de los fallos condenatorios involucraba el fallecimiento del

usuario afectado (11).

23



Valle, et al., (2019) en esta investigacion se buscod “Comprender la experiencia del
profesional de enfermeria ante la muerte de un paciente”. Fue un estudio cualitativo,
descriptivo y transversal. En la cual participaron 7 enfermeras de la unidad de cuidados
intensivos en una institucion de segundo nivel. Se utilizé una clasificacion tipoldgica para
poder seleccionarlos en el cual se tenian en cuenta la edad del paciente, el tiempo de relacion,
experiencia ante la muerte y la edad de la enfermera. En los resultados las participantes
informaron que las estrategias mas eficaces para afrontar la muerte y el proceso de morir son

el distanciamiento emocional y también buscar apoyo social y ayuda psicoldgica (12).

Bravo y Lagos. (2018) en este estudio el objetivo fue “Analizar el codigo ético que el
colegio de odontologos de Chile propuso el cual se comparo con otros codigos profesionales
odontologicos utilizados en otros paises, debatiendo los temas mds evaluados en relacion al
odontologo con sus colegas y la sociedad donde labora”. Se efectud una busqueda virtual
de los codigos de ética odontoldgica de Chile, Union Europea, USA y de paises
latinoamericanos. Se identifica, clasifica, selecciona y analiza lo que se considera mas
relevante como: la relacion de trabajo con colegas y equipo de trabajo, interconsultas,
denuncias y ejercicio ilegal, labor como perito, colegiatura, publicidad, liderazgo y
participacion en la sociedad. Se pudo encontrar que varios puntos importantes no son
tratados con prioridad en los diferentes cddigos de ética profesional que se revisaron
incluyendo el chileno. Los pilares para el desarrollo integral y sustentable de nuestra

profesion parecen ser: el respeto, la responsabilidad y la colaboracién (13).
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Granero, et al., (2018) el sentido de este estudio fue “Encontrar la relacion entre la
valoracion cuantitativa de las condiciones laborales y la percepcion cualitativa de la
experiencia en el trabajo”. La muestra consistio en 1760 profesionales de enfermeria de la
ciudad de Barcelona. Respondieron una encuesta de valoracién de las condiciones en su
centro de labores ademas de resumir en 5 palabras su propia experiencia actual en su trabajo.
Los profesionales encuestados que dieron una alta valoracion de sus condiciones laborales
manifestaron una idea de su trabajo en término de bienestar y independencia; mientras que
los que valoraron de manera mas baja mencionaron agotamiento, despersonalizacion y clima

negativo (14).

Ruiz y Gonzales. (2018) el objetivo de este estudio fue “Conocer el nivel de satisfaccion
usuaria respecto de la atencion odontologica brindada por estudiantes de pregrado mencion
en clinica del adolescente y adulto (MCAA) Campus Macul de la facultad de odontologia
durante el segundo semestre del ario 2015”. Este estudio es descriptivo de corte transversal
y los datos se obtuvieron durante el periodo 2015 — 2016 en la Clinica de la Universidad
Finis Tarrae en Chile. Se emplearon 51 encuestas con 8 dimensiones: estructura de salud,
consulta y tratamiento, resultados y tratamiento, expectativas sobre la visita, influencia sobre
la consulta, si realizarian algiin cambio, si valio la pena y el nivel de satisfaccion general. Se
encontro que el 78% de los encuestados con la mejor evaluacion en cuanto al nivel de
satisfaccion general, pero hubo algunas areas con deficiencias como por ejemplo la

infraestructura y algunos elementos propios de la atencion por parte de los estudiantes (15).
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Sixto, et al., (2018) el objetivo de la investigacion fue “Evaluar el nivel de satisfaccion de
los pacientes que acuden al centro de salud por rehabilitacion oral”’. Fue un estudio
longitudinal prospectivo en pacientes que asistieron al centro de salud por rehabilitacion oral
en el periodo de enero a diciembre en el afio 2017. La muestra estuvo constituida por 481
pacientes. Los datos obtenidos de la historia clinica se recopilaron mediante una encuesta
con dimensiones basadas en la satisfaccion del paciente. Los resultados que se obtuvieron
fueron: el 99.5 % de los encuestados estuvieron satisfechos con las condiciones de las
unidades dentales y el 97.7 % tuvieron la preparacion del personal que atiende la consulta y
la atencion de los pacientes. Se concluyo que la satisfaccion de los pacientes fue alta con

respecto al tratamiento recibido (16).

Yépez, et al., (2018) el objetivo de la investigacion fue “Conocer las percepciones de los
pacientes en una red publica en una ciudad colombiana frente a la calidad de los servicios
brindados en el primer nivel de atencion”. La investigacion fue de tipo cualitativa y
participaron 28 pacientes. La técnica de recoleccion de datos fue mediante entrevistas. Las
dimensiones que se utilizaron en la investigacion fueron: confianza, fiabilidad, calidad y
capacidad de respuesta. En los resultados obtenidos se identifico que el buen trato de los
profesionales que trabajan en el centro de salud es un factor que se relaciona positivamente

en la percepcion de la calidad (17).

Gonzales, (2017) el objetivo de la investigacion era “Identificar las experiencias de la
prdctica profesional, las relaciones con los comparieros y el contexto institucional de los

enfermeros de reciente ingreso en el Hospital Rawson”. Fue un estudio cuantitativo,
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descriptivo con variable cualitativa designada como experiencia, que se estudié de forma
retrospectiva. Como fuente de datos, se us6 una encuesta y una cédula de entrevista abierta.
Los resultados fueron: se encuestaron 32 mujeres (86%) y 5 varones (14%), el 81% de la
muestra presentaba experiencia laboral previa y un 19% no tenia experiencia en su primer
dia de trabajo, un 52% del total refiere haber sentido ansiedad y nervios, 73% manifiesta

buen compaifierismo y el 59% se siente parte del hospital (18).

Ponce, (2016) en esta investigacion se quiso “Determinar la responsabilidad del ejercicio
profesional del odontologo en las provincias de Santa Elena, El Oro y Azuay durante el
2016”. Fue un estudio de tipo observacional, transversal, prospectivo y descriptivo en el que
se utiliz6 una muestra de 105 odontologos. El 100% considera importante la relacion con
sus pacientes; el 100% usa historia clinica y el 88.67% mencionan utilizar el consentimiento

informado (19).

Lora, et al., (2016) el proposito de esta investigacion fue “Especificar el nivel de calidad y
satisfaccion que los usuarios perciben en una clinica universitaria en la ciudad de
Cartagena”. La muestra fue de 277 pacientes y para recolectar la informacion se utilizé una
encuesta que contenia variables demograficas, informacion que se asocia al servicio que se
brinda y ademas preguntas sobre la calidad y satisfaccion en los servicios. Los resultados
fueron que mas de la mitad de los pacientes son mujeres, la edad promedio de los usuarios
fue de 39 anos de edad, el 99.3% manifestdé una satisfaccion por el servicio y el 97.8%

manifestd que la atencion se da con calidad (20).
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Silva y Marconi. (2016) el presente estudio tuvo como objetivo “Identificar los desafios
presentes en la situacion de las pacientes victimas de errores médicos”. Esto a partir de una
entrevista para tener acceso a las experiencias de las victimas. Se pudo observar la
incertidumbre de los pacientes al darse cuenta que son victimas de un error médico y la
dificultad que tuvieron para aceptarlo. Esto impuso transformaciones en el comportamiento
y sus actitudes de las victimas. Los sentimientos negativos comenzaron a ser parte de las
vivencias de las victimas. Por tanto, fue necesario crear estrategias de compaiiia y cuidado

de salud mental de las personas afectadas por los errores médicos (21).

Orestes, et al., (2015) en esta investigacion el objetivo fue “Identificar las representaciones
de los valores morales los cuales son considerados para ejercer la profesion odontologica”.
Es una investigacion de tipo cualitativa. La muestra estuvo conformada de 49 alumnos de
odontologia, el instrumento de investigacion fue mediante la elaboracion de un guion para
entrevista abierta y realizada verbalmente. En los resultados en el 5to periodo se pudo
verificar que el 66.4 % de los entrevistados eran de sexo femenino y de 19 y 21 afos de edad
(80 %), para el 10mo periodo en su mayoria también eran de sexo femenino (55.7 %) de 21
y 22 afios de edad (74 %). En las consideraciones finales se pudo verificar que los alumnos
no pudieron distinguir con precision los conceptos de moral y ética, esto dificulta poder
ejercer la profesion de manera ética y del cuidado para con sus pacientes, por tanto, en este
contexto es imprescindible que los docentes de la UFPE replanteen el proceso de formacion

académica adoptada en la institucion (22).
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Da Luz, (2015) el objetivo del presente estudio fue el de “Comprobar si la inexperiencia
laboral impide que se contraten recién graduados universitarios que buscan su primer
empleo”. Se trata de un estudio exploratorio, debido a que es la mejor alternativa para efectos
de los objetivos planteados y ademas por la escasa produccion actual que existe sobre esta
problematica a abordar. La muestra del estudio estuvo compuesta por consultoras
especializadas en recursos humanos y de jovenes recién egresados de las facultades de
Psicologia de diferentes universidades. Para obtener los datos se realizaron entrevistas semi
estructuradas por parte de consultoras de recursos humanos a empleadores o personas
calificadas en el tema en cuestion y unos cuestionarios que se aplicd a los jovenes recién
egresados. Se espera que implementando este proyecto de investigacion permita comprender
los aspectos en relacion a la situacion de los jovenes graduados universitarios en el mercado

laboral (23).

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Garcia y Sifuentes. (2020) la finalidad de esta tesis fue “Determinar el nivel de
conocimiento de las normas legales que regulan el ejercicio profesional en los internos de
odontologia en la ciudad de Piura en el aiio 2020”. La investigacion fue de tipo cuantitativa,
transversal, prospectiva y observacional. La muestra estuvo compuesta por 55 alumnos de
tres universidades distintas en Piura. Se utilizd un cuestionario virtual para recolectar los
datos de 16 preguntas, la cual fue validada por un juicio de expertos y el coeficiente V de
Aiken. Las dimensiones del cuestionario fueron: practica de estudiante, areas de desarrollo,
ejercicio profesional, habilitacién, sanciones disciplinarias. Segin los resultados se
determind que el nivel bajo fue predominante con un 44 % del total de los alumnos

encuestados (24).
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Camarena, (2018) el objetivo de esta tesis fue “Conocer el nivel de satisfaccion de los
pacientes con la calidad de atencion ofrecida por el Centro de Salud San Agustin de Cajas
en el area de odontologia™. Se aplico una encuesta de 40 preguntas a 80 personas y se obtuvo
como resultados que la satisfaccion de los pacientes frente a la calidad de atencién es 84 %
(alto), el nivel de satisfaccion de las personas segun la atencidon técnica es 50 %, segin

relacion interpersonal es 57.5 % (25).

Manrique, et al., (2018) en esta investigacion se buscaba “analizar la calidad prdactica de
los procedimientos que realizaron los odontologos y la calidad que los pacientes percibieron
en una Clinica Dental Docente en el area de Operatoria Dental durante el aiio 2014”. En
la investigacion intervinieron 216 pacientes a los que se les dio un cuestionario que debian
llenar con la cual se midi6 la calidad captada de la atencion. Luego fueron evaluados los
procedimientos realizados de operatoria, comparandolos con los protocolos de atencion para
que se pueda determinar la calidad técnica. Con respecto a la calidad que los pacientes
captaron, el 74,8% percibe la calidad de atencion Regular, sigue un 15,3% con una
percepcion Mala y el 5% como Muy Malo, el 4,3% lo percibié como Bueno y solo un 0,6%
como Muy Bueno. La relacion con la calidad técnica se cumplio en el 99% de los
tratamientos que fueron evaluados. Se concluy6 que la calidad captada por el paciente
mayormente es negativa o neutral, aunque los tratamientos que se realizan segun los

protocolos de atencion (26).

Guzman, (2017) el objetivo fue “Precisar el nivel de conocimiento de los odontologos sobre

la responsabilidad civil y las sanciones en la ciudad de Trujillo en el ario 2016”. Para esto
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se hizo una investigacion prospectiva, transversal, descriptiva y observacional en la que se
valoraron a 59 cirujanos dentistas con un cuestionario que consta de 16 preguntas validadas
por juicio de 8 expertos. La muestra se realizo mediante un muestreo no probabilistico por
conveniencia. Obtuvimos como resultado que el 67.8% presenta un nivel Malo y el 32.3%
Regular sobre la responsabilidad civil. Se concluy6é que el nivel de conocimiento que
presentan los cirujanos dentistas acerca de la responsabilidad civil y sus sanciones es Malo

27).

Camacho, (2017) el objetivo en esta investigacion fue “Estimar el grado de satisfaccion del
paciente de la calidad de atencion en el area de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del
Instituto Nacional de Salud del Nifio”. Se hizo un estudio descriptivo correlacional
transversal, se realizo en el periodo de diciembre 2016 a mayo 2017, la muestra correspondio
a 330 apoderados de los pacientes frecuentes en 6 meses. Para poder calcular la muestra se
utilizé el programa Epidat v.4.1, calibrada con parametros esperados de satisfaccion de
usuario de atencion odontologica de 71%. Se utilizé un cuestionario (SERVQUAL) el cual
fue acondicionado y aprobado por el MINSA. En los resultados encontramos que: por grupo
etario predominante fueron mujeres (80.9%). Se encontrd que el nivel de satisfaccion fue el

51.5% (170) padres y/o apoderados satisfechos y el 48.5% (160) insatisfechos (28).

Jesus, (2017) en este estudio el objetivo principal fue “Establecer qué relacion pueda existir
entre satisfaccion del paciente y la calidad del servicio odontologico en un centro de salud”.
La poblacion estaba comprendida por pacientes que asistieron al departamento de

odontologia de un centro de salud en Chorrillos en un intervalo de tiempo de 2 meses, en los
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que participaron 110 personas. Los resultaron que se encontrd dieron como evidencia que
ambas variables son estadisticamente significativas y el 42 % de los pacientes estaban
satisfechos con la atencion, por tanto, se concluyd que si existe relacion entre la calidad de

atencion odontologica y la satisfaccion del paciente en el centro de salud (29).

Mamani, (2017) la finalidad de este estudio era “Senialar cudl era el grado de satisfaccion
respecto a la calidad del servicio de odontologia ofrecida en un centro de salud en la ciudad
de Puno”. Fue un estudio descriptivo de corte transversal y la poblacion constaba de 60
pacientes. Se utilizd una encuesta de 40 preguntas. Los resultados que se obtuvieron
mostraban un 81.7% de satisfaccion alto y 18.3% de satisfaccion media. Con respecto a la
atencion técnica un 66.7% estaban satisfechos, 18.3% estaban muy satisfechos y 15%

medianamente satisfechos (30).

Gonzales, (2016). en esta investigacion el objetivo principal es “Determinar la calidad de
atencion odontologica y la satisfaccion que los pacientes perciben cuando son atendidos en
los consultorios odontologicos del E.S. I-4 Castilla”. Los resultados que se obtuvieron fue
que en las variables de sexo y calidad de atencion odontoldgica y satisfaccion indicando que
en ambos casos predomina el estandar de Medio en un 57.3 y 5.6% respectivamente lo que
demostrd que los participantes consideraron que la calidad de atencion y satisfaccion es

medio y que en su mayoria asisten pacientes mujeres (31).
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Chavez, (2016). el propodsito fue “Analizar la calidad de atencion del servicio de
odontologia de una Universidad peruana en el aiio 2016”. Fue un estudio descriptivo de
corte transversal en el que se incluyeron a todos los pacientes que asistieron a la clinica
especializada de la universidad en la especialidad de carielogia y endodoncia de los cuales
solo 100 fueron la muestra a utilizar. Los resultados arrojaron que un 93% esper6 de 0 a 15
minutos para recibir su atencion; 5% de 16 a 30 minutos y solo el 2% mas de 30 minutos.
En el tiempo de atencion el 88 % fueron atendidos en mas de hora y media; 8 % de una hora
a hora y media, y 4% menor a una hora y por ultimo el 99 % de los pacientes evaluados

manifestaron que resolvieron su problema y solo el 1% continuo con la molestia (32).

2.2. Bases tedricas
1. Responsabilidad Profesional
Para poder entender de una mejor manera de que se trata la responsabilidad
profesional empezaremos por definir algunos conceptos.
1.1.Profesion: proviene del latin professiio, onis, uso o facultad que una persona posee
y ejerce publicamente. También puede definirse segun Carrillo Fabela, como la
capacidad acreditada con la que una persona realiza su vocacion por medio de una
actividad en un trabajo determinado, estima su participacién con la comunidad, lo

utiliza de sustento y su vez contribuye en la economia de su pais.

1.2.Profesional: definido como que pertenece a la profesion o conceptos de ciencias o

arte. Se puede definir como la persona que ejecuta un trabajo esperando una

remuneracion.
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1.3.Responsabilidad: proviene del latin respondere, se entiende por “estar obligado™.
Asi como obligacion proviene del latin obligatio que se refiere a “el vinculo juridico
por virtud de la cual una persona —deudor- era constrefiida frente a otra —acreedor- a
realizar una determinada prestacion”. También se puede definir que una persona es
responsable cuando, conforme con el orden juridico, estd dispuesto a ser sancionado

(33).

2. Responsabilidad Profesional
Se refiere a la obligacion que un profesional de responder por las consecuencias de
sus acciones dentro de sus actividades en su profesion (34).
2.1.Médico: se define como la persona amparada por ley para ejercer y profesar la
medicina.
2.2.Medicina: proviene del término en latin medicina, y se define como arte y ciencia
para la prevencion y curacion las enfermedades del ser humano. Esta conformado
por un conjunto de técnicas que se orientan a reponer y preservar la salud del ser
humano tanto en cuerpo como en mente.

En la antigiiedad, la responsabilidad médica no existia, ya que los médicos gozaban
de un estatus de seres sagrados. Esto hacia que los médicos absueltos de toda pena o de
cualquier castigo que significara una indemnizacién monetaria.

Durante mucho tiempo los médicos se mantuvieron sujetos unicamente a normas de ética
profesional ya existentes y si las rompian solo eran sometidos a la censura social.
La responsabilidad de la profesional médica se inicia con el Juramento Hipocratico dado en

la Declaracion de Ginebra en 1948 (34).
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2.3. La Responsabilidad Profesional del Cirujano Dentista
Segun el ambito legal, la responsabilidad profesional del cirujano dentista esta
relacionado con los parametros del derecho penal, civil y administrativo, pero sin omitir su
¢tica y moral. Ambas son consideradas competencias relacionadas con la responsabilidad

que tiene el cirujano dentista.

Los cirujanos dentistas, como la mayoria de las profesiones, no poseen un
conocimiento claro sobre la responsabilidad que tienen con respecto a su labor profesional
o en su defecto no lo tienen claro, como es el procedimiento de un reclamo legal por parte
de un paciente motivado por un procedimiento realizado por el cirujano dentista. El concepto
de responsabilidad proviene de un término en latin, que significa capaz de responder,
entonces la responsabilidad profesional viene a ser el cumplimiento de las obligaciones o

cuidado al decir o hacer algo en el &mbito de la profesion (35).

2.4.Mala Praxis en Salud
La mala praxis puede definirse como la supresion del profesional médico, de ofrecer
adecuadamente las funciones que est4 obligado en su relacion de manera profesional con su
paciente, exclusion que da como resultado el perjuicio a éste (36).
2.5.Causas de la mala praxis en salud
Algunas de las causas mas comunes por mala praxis médicas son las siguientes:
2.5.1 Negligencia: es la falta de diligencia, la cual consiste en: el cuidado, celo,

desvelo en la ejecucion de alguna cosa o funcidon, esmero. Por lo tanto, la
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negligencia seria la omision, que puede ser voluntaria, pero consciente de la
diligencia.

2.5.2. Imprudencia: es la negacion consciente del discernimiento, el buen juicio,
cautela, prevision y la precaucion. El profesional imprudente obra sin
ninguna de las cualidades antes mencionadas, actia con precipitacion y con
desprecio de las circunstancias que pueden derivar de su comportamiento,
muchas veces basado en un exceso de confianza en si mismo y la confianza
de las cosas no van a suceder.

2.5.3. Impericia: es la falta de conocimientos calificados, falta de experiencia en
un oficio o ciencia. Defectuosa preparacion de un profesional para ejercer sus

actividades (37).

3. Tipos de Responsabilidad
3.1. Responsabilidad Penal. — esta responsabilidad se encarga de castigar con la pena
privativa de libertad al profesional médico que se apart6 de las normas o leyes en la ejecucion

del acto médico.

3.2. Responsabilidad Civil. — el progreso de la responsabilidad médica queda marcada en
la persecucion de una indemnizacidon monetaria cuando el médico no cumple con las normas
o leyes durante la ejecucion del acto médico (38).

La responsabilidad puede ser:
3.2.1. Responsabilidad contractual: es la que se origina por un contrato, que puede ser

escrito o no, cuyo irrespeto podria originar la accion legal.
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3.2.2. Responsabilidad extracontractual: es la responsabilidad que no se origina de un

contrato previo.

3.3. Responsabilidad Administrativa. — Se refiere a la consecuencia de una serie de
hechos que por accion u omision desempefian los trabajadores publicos en sus
actividades ya sea dolo o culpa (39).

3.4. Principios de la ética en salud. — De acuerdo con el informe Belmont publicado en
1979 se consideran 3 principios fundamentales:

3.4.1. Principio de beneficencia: el principio fundamental de la practica médica se enuncia

en el juramento hipocratico.

3.4.2. Principio de no maleficencia: “Primiun non nocere” este principio obliga a no hacer

dafo al enfermo, ni por accion ni por omision, incluso aunque éste lo pida.

3.4.3. Principio de justicia: quiere decir, dar a cada uno lo que le corresponde por la

dignidad humana. Todos los hombres deben gozar de igualdad de dignidad e
igualdad, sin discriminar a nadie por su sexo, preferencias sexuales, religion,

preferencias sexuales, edad (40).

3.5. Practica Odontologica

Se refiere a la aplicacion de conocimientos y medidas para el diagnostico,
prevencion, tratamiento de patologias que compromete a la cavidad bucal, la estructura del
diente y los tejidos periodontales. Por lo tanto, el ejercicio de la odontologia es una actividad
que requiere integridad y multiples competencias, las cuales permiten satisfacer las

necesidades que los pacientes exigen.
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3.6. Etica en la Practica Odontologica

La odontologia se aplica con conocimientos cientificos propios de la disciplina y
estos van a ser aplicados por personas con deberes a personas con derechos que tienen que
respetarse. Esta atencion obedece a un mutuo respeto entre las partes a fin de la conservacion

del principio bioético que es una ampliacion de la ética con las ciencias de la salud (41).

3.7. Realidad de 1a Odontologia Actual

La odontologia en la actualidad estd pasando por un mal momento, entre ellos la
sobrepoblacion de odontdlogos, la cual una de las principales causas es la gran cantidad de
facultades o escuelas de odontologia en las universidades. Estas facultades y escuelas
ofrecen a sus estudiantes desde las ciencias basicas hasta los cursos de especializacion
propios de la carrera, lamentablemente no existe un acuerdo o un parametro entre las
universidades asi que en su mayoria los conocimientos que imparten a sus alumnos se
centran en cursos clinicos y descuidan los temas de leyes y normas que rigen la profesion.
Esto hace que los odontologos que egresan establezcan sus consultorios con inversiones
considerables, pero en su mayoria de veces no cumplen con los pardmetros administrativos,

legales y éticos (42).

4. Calidad
4.1. Conceptos de Calidad

La calidad a lo largo del tiempo viene teniendo varios significados que van a
depender del contexto en que se puedan utilizar. El concepto de calidad se ha venido

enriqueciendo con el aporte de muchos autores como, por ejemplo:
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e “La calidad es el nivel de excelencia que la empresa ha escogido alcanzar para
satisfacer a su clientela clave”. Dicho por Horovitz en 1995.

e “Adecuacion al uso satisfaciendo las necesidades del cliente”. Dicho por Ruiz Lopez
en 2004.

e “La calidad es satisfacer las necesidades de los clientes y sus expectativas
razonables”. Dicho por Berry en 1995.

e “La calidad total, es una filosofia de gestiéon que supone el involucramiento de todos
los miembros de la organizacion en la busqueda constante de auto superacion y

perfeccionamiento continuo”. Dicho por Chiavenato en 2002.

El concepto mas atinado es el que relaciona la Calidad con la satisfaccion que dan
las cualidades de un servicio o un producto, en relacion con lo que exige el cliente al que
estd destinado, esto quiere decir que un servicio tiene calidad, cuando puede satisfacer las
expectativas o necesidad del cliente, en relacion de conceptos determinados, tales como

servicio prestado, confiabilidad y seguridad (43).

El autor Avedis Donabedian define a la calidad en salud como un atributo de la
atencion que las instituciones de salud ofrecen a los pacientes, y se puede definir como un
logro de los beneficios que obtiene el paciente por la atencion médica. La medicina y la
calidad, ambas, promueven, garantizan y facilitan los mas altos niveles de salud y el
bienestar de la gente. De tal manera que el concepto de calidad no puede separarse de la
salud, por ello, el cirujano dentista debe desarrollar una formacion en calidad y capacitarse

en temas de mejora continua para la consulta privada (44).
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4.2. Calidad en los Servicios de Salud

Para poder definir la calidad en los servicios tenemos que empezar por el concepto
de calidad, lo cual muchos autores la han definido en un caracter amplio e impreciso. Pero
establecen que la calidad en los servicios es aquella que debe satisfacer las necesidades y
expectativas de los clientes, por lo tanto, se dird que hay o no calidad en la atencioén en la
medida que los usuarios opinen. Para definir la calidad en los servicios de salud, tomamos
en cuenta lo anterior mencionado, y decimos que es la atencion que pretende aumentar el
bienestar del paciente teniendo en cuenta los balances econdmicos que estan relacionados

con todos los procesos de la atencion que brinda el establecimiento (45).

Factores o criterios

e Criterio de Tangibilidad: aspecto de las instalaciones, los aparatos, los materiales y
el equipo de trabajo.

e Criterio de Fiabilidad: cualidad para poder realizar un servicio ofrecido de forma
confiable y cuidadosa.

e Criterio de Capacidad de Respuesta: Interés para asistir a los usuarios de los servicios
de salud y concederles un servicio raudo.

e Ciriterio de Seguridad: Atencidon y conocimientos mostrada por los trabajadores y sus
talentos para causar confianza y credibilidad.

e Criterio de Empatia: se refiere a una atencion individualizada que ofrecen a sus

usuarios (46).
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4.3. Pilares de desempeiio en calidad
Las mediciones permiten al paciente poseer informacidon, que pueda escoger e
incrementar su grado de satisfaccion. Esto se sustenta en:
e Medicién de resultados: se miden los resultados para poder mejorar los procesos, no
sirve de nada tener indicadores si no se van a revisar.
e Medicidn de procesos: revisar que se cumplan los protocolos.
e Medicién de satisfaccion de los pacientes y sus familias: medirlo a través de

indicadores cuan satisfechos pueden estar los usuarios con el servicio brindado (47).

4.4. Calidad Asistencial

La OMS manifiesta que:” aquella calidad que hace que el paciente reciba un acertado
diagnostico y tratamientos, que van a conducir al paciente a un estado de buena salud, segun
los conocimientos actualizados de la medicina y los factores bioldgicos del paciente como
la edad, diagnostico, el cumplimiento terapéutico, costo reducido de recursos, un riesgo
minimo posible y la méxima satisfaccion del paciente. Avedis Nonabedian dice que la
calidad asistencial en salud viene siendo “el nivel de utilizacion de los medios adecuados
para poder conseguir mayores mejoras en la salud”. Para la OTA (Office of Technology
Assessment), la calidad asistencias se refiere al nivel de proceso de atencién que incrementa
la posibilidad del logro esperado por el paciente enfermo y disminuye la posibilidad de

existan efectos adversos (48).
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4.5. Calidad de atencion

La Organizacion Mundial de la Salud define la calidad de atencion como el conjunto
de servicios diagndsticos y terapéuticos mas conveniente para lograr una atencion sanitaria
excelente, teniendo en cuanta los factores y conocimientos del paciente o usuario de salud y
del personal médico, logrando un resultado con la menor posibilidad de riesgo y la
satisfaccion maxima del usuario de salud. Donabedian la define como la maximizacion del
bienestar del usuario de salud luego de tener en cuenta el equilibrio de las ganancias y

pérdidas relacionadas con todos los procesos de atencion (49).

5.  Experiencia

Es el procedimiento por el cual se elabora la particularidad para todos los seres
sociales. Mediante este proceso uno se posiciona o es posicionado en la realidad social y asi
se percibe y entiende como subjetivas esas relaciones materiales, econdmicas e

interpersonales que en si son sociales y en una idea més amplia, historicas (50).

5.1. Experiencia Profesional

También llamada experiencia laboral, teniéndolo en cuenta como un criterio de
seleccion que refiere a los entendimientos que una persona viene adquiriendo a lo largo de
su vida. Se relaciona directamente con la cantidad de afios que viene ejerciendo su trabajo y
se entiende que a mas afios de trabajo mayor experiencia posee. También la experiencia va
a comprender el tamafio de la vivencia que el profesional interactfia con la naturaleza de su
profesion, de esta manera cobra sentido y puede ser comprendido mediante la uniéon de dos

elementos propios, la objetividad y la subjetividad. El primero es la vivencia de algo
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concreto y el segundo es la vivencia propia al experimentar, esto genera en las personas un

conocimiento concreto y propio (51).

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis General

Hi: Existe relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento sobre la calidad de atencion en cirujanos dentistas segin afios de
experiencia profesional de Lima en el 2020.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento sobre la calidad de atencion en cirujanos dentistas segin afios de

experiencia profesional de Lima en el 2020.

2.3.2. Hipotesis especificas

HEal: El nivel de conocimiento de responsabilidad profesional de los cirujanos
dentistas de Lima, es Muy Bueno.

HEol: El nivel de conocimiento de responsabilidad profesional de los cirujanos
dentistas de Lima, es Muy Malo.

HEa2: El nivel de conocimiento de la calidad de atencion en cirujanos dentistas de
Lima es Muy Bueno.

HEo2: El nivel de conocimiento de la calidad de atencidn en cirujanos dentistas que

trabajan en Lima es Muy malo.
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He3: Existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de 0 a 5 afios
en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

He3o: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional
y el conocimiento de la calidad de atencidon segin experiencia profesional de 0 a 5
afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

Hed4: Existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de 6 a 10 afios
en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

He4o: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional
y el conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de 6 a 10
afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

HeS: Existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de mas de 10
afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.

He5o: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional
y el conocimiento de la calidad de atencidon segiin experiencia profesional de mas de

10 afios en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
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CAPITULO III: METODOLOGIA
3.1. Método de investigacion

La presente investigacion se realizd bajo un método hipotético deductivo, el cual
consta en seguir los siguientes pasos: observacion de un fendmeno que se va a estudiar,
creacion de la hipdtesis para explicar el fenomeno y la verificacion o corroboracion de los

resultados (52).

3.2. Enfoque investigativo

El enfoque de esta investigacion fue cuantitativo, que consiste en la recoleccion y
andlisis de datos para responder las preguntas de la investigacion y poder comprobar las
hipotesis ya establecidas. Se realiza con medicion numérica, conteo y frecuentemente utiliza

a la estadistica para mayor exactitud de sus resultados (52).

3.3. Tipo de investigacion
La investigacion es de tipo basica, ya que se parte desde un marco tedrico y se busca

aumentar los conocimientos cientificos ya existentes (53).

3.4. Diseiio de la investigacion

Esta investigacion tiene un disefio no experimental, porque el investigador no
manipula o interviene en la investigacion. Es transversal, cuando las variables son estudiadas
de manera simultanea en un momento determinado, haciendo un corte en el tiempo. En este

caso, el tiempo juega un papel importante en relacion con la forma en que se manifiestan los
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fenémenos (49). Es analitica correlacional ya que analiza si el incremento o reduccion en

una variable coincide con el incremento o reduccion de la otra variable (53).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion estuvo compuesta por todos los cirujanos dentistas titulados y
colegiados que trabajan en Lima. Segun el colegio odontologico del Pert a la fecha del
desarrollo de esta investigacion, 36 000 cirujanos dentistas se encuentran colegiados y en
actividad en todo el pais. Un 70 % se encuentran en Lima, lo que reduce la poblacion a 25
200 cirujanos dentistas titulados y colegiados laborando en Lima en el afio 2020. Por lo tanto,

se tomo esta cantidad como la poblacion y se aplicod la formula para poblacion finita:

B N*Z2Z*p=*q
Ce2x(N—1)+Z2+pxgq

n

Donde:

n = Tamano de muestra buscado

N = Tamafio de la poblacion o Universo

Z = Parametro estadistico que depende del nivel de confianza (NC)
e = Error de estimacion maximo aceptado

p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (€xito)

q = (1 — p) = Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado

Tamaiio de muestra “n” = 378.41
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Parametro Insertar Valor
N 25,200
Z 1.960
P 50.00%
Q 50.00%
e 5.00%

Entonces se concluy6 que para esta investigacion la muestra seria de 379 cirujanos
dentistas que trabajan en Lima, los cuales serian seleccionados utilizando un tipo de

muestreo no probabilistico, por conveniencia.

Criterios de inclusion
e Cirujanos dentistas titulados y colegiados.
e Cirujanos dentistas titulados y colegiados que laboren en Lima.
Criterios de exclusion
e Cirujanos dentistas titulados y colegiados no habilitados.
e C(Ciryjanos dentistas titulados y colegiados que se dediquen a otras actividades

diferentes a las indicadas en la Ley del Trabajo del Cirujano Dentista.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Definicion Escala Escala
Variables . Dimensiones Indicadores de .
Operacional medicién valorativa
1. {Conoce Ud. a las instituciones que controlan la
actividad del profesional cirujano dentista?
2. Conforme lo dispuesto por el articulo 6° de la
. Ley de Trabajo del Cirujano Dentista, conoce las
Se buscé obtener el areas en las cuales se desarrolla el ejercicio
nivel c,ie ) del profesional del cirujano dentista.
cpngmmmgﬁo ae los 3. El cirujano dentista es responsable de los dafios y
cirujanos dentistas perjuicios que ocasione al paciente por ejercicio
sobre la . . . . Bueno
bilidad negligente, imprudente e imperito 31 45
respfoqsa 111 a 4. Conoce Ud. cuantos afios como méaximo tiene el (1-45)
?ro esiohat que cirujano dentista de cuidar y conservar la historia Reeular
o ienen para con o ;s
V1: Responsabilidad Zcii:nti < t?l?zaililso Responsabilidad | clinica. Ordinal | (1 6g— 30)
Profesional pac ! Profesional 5. Considera Ud. que es importante el secreto
un instrumento de fesional
tres categorias que gr%zilgél: Ud. los requisitos para ejercer legalmente Bajo
sigue el criterio de ' ' d p ) & (0-15)

calificacion de 3, 2,
1 que corresponden
a las escalas Si, No
y No Se
respectivamente.

la profesion odontoldgica en el Peru.

7. Conoce Ud. los derechos y deberes tanto del
cirujano dentista como del paciente.

8. Considera Ud. que impericia es hacer lo que no se
sabe hacer.

9. Un acto de negligencia es no hacer lo que no se
debio hacer.

10. ;Imprudencia es obrar considerando las
consecuencias dafiosas que produce sus acciones?
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11. (El error médico es cualquier falla ocurrida
durante la atencion médica que haya causado algin
tipo de dafio al paciente?

12. ;Considera Ud. que la responsabilidad
civil/legal es el compromiso y deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el cirujano
dentista de responder por los dafios y perjuicios
durante el ejercicio de la profesion?

13. (Es necesario para Ud. llenar la historia clinica
en una primera consulta con su paciente?

14. ;Recomienda a su paciente leer detenidamente y
haber comprendido antes de firmar el
consentimiento informado?

15. {Considera Ud. que la comunicacion
odontologo-paciente debe mantenerse antes, durante
y después de las visitas y en todas las fases del
tratamiento?

V2: Calidad de
Atencion

Se busco obtener el
nivel de
conocimiento de los
cirujanos dentistas
sobre la calidad de
atencion que tienen
para con sus
pacientes utilizando
un instrumento de
cinco categorias que
sigue el criterio de
calificacion de 5, 4,

Atencion al
paciente

1. Realizar la atencion y consulta dentro del horario
programado.

2. El trato al paciente debe ser amable y brindar
confianza por parte del personal de salud.

3. Brindar el tiempo necesario para contestar las
dudas o preguntas sobre el problema de salud del
paciente.

4. El cirujano dentista debe escuchar al paciente con
paciencia y entender cudl es el motivo de su
consulta.

5. El cirujano dentista debe brindar la informacion
completa acerca de su caso al paciente.

Ordinal

Muy
Bueno
(97 - 120)
Bueno
(73 -96)
Regular
(49 -172)
Bajo
(25 -48)
Muy Bajo
(0-24)
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3,2,1que
corresponden a las
escalas Siempre,
Casi siempre, A
veces, Casi nunca y
Nunca
respectivamente.

6. Los precios ofrecidos por la IPRESS deben ser de
acuerdo a la realidad socioecondémica de la zona
donde se ofrece el servicio.

7. El cirujano dentista debe portar credencial de
identificacion en un lugar visible para el paciente.

8. El cirujano dentista debe estar correctamente
uniformado, aseado e identificado para poder ejercer
su labor diaria.

Infraestructura

9. La IPRESS debe contar con servicio de internet y
TV por cable para el uso de los pacientes en sala de
espera.

10. Dentro de la IPRESS deben encontrarse
senalizadas la salida, zona segura, extintor, etc.

11. La IPRESS debe contar con todos los equipos
biomédicos necesarios para ofrecer la atencion
odontolodgica.

12. La IPRESS debe contar con un ambiente
indicado para el equipo de rayos X segun las normas
de la IPEN.

13. La IPRESS debe contar con un lugar ambiente
indicado para almacenar las historias clinicas de
cada paciente seglin la norma del MINSA.

14. En la IPRESS debe estar en un lugar visible el
horario de atencion de cada profesional que ahi
labora.

15. Al momento de la atencion todo el material e
instrumental debe encontrarse al alcance del
cirujano dentista.

16. La bioseguridad debe ser prioridad para la
atencion de cada paciente.
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Procesos de

17. La historia clinica debe llenarse completamente
por el cirujano dentista a cada paciente nuevo.

18. La historia clinica de cada paciente debe
encontrarse almacenada en un ambiente especifico y
disponible para su uso en la atencion de cada
paciente.

19. El cirujano dentista debe realizar un examen
completo y minucioso a cada paciente.

20. Se debe brindar informacion adecuada y en
palabras que el paciente pueda entender acerca de su
diagnoéstico y tratamiento.

21. El cirujano dentista debe realizar su labor

atencion . . . ,
teniendo como base las guias practicas segun cada
tratamiento elaboradas por el MINSA o por el
propio profesional.
22. El paciente debe conocer el plan de tratamiento
y la fecha y hora de sus citas para cada tratamiento
que se realizard en la IPRESS.
23. El cirujano dentista debe incluir dentro de la
historia clinica un consentimiento informado.
24. Luego de cada atencion el cirujano dentista o la
asistenta deben de limpiar y desinfectar el
consultorio antes de la siguiente atencion.
Se determinara en 3
grupos: el primero N 0 a 5 afios
N o mero de
V3: Afios de de 0 a 5 afios, €l AﬁOSe'ercien do 6alo
Experiencia segundo de 6 a 10 jeret i Numero de Afios ejerciendo la profesién Odontoldgica | Discreta anos
. o la profesion ,
Profesional afios y el tercero L Mas de 10
N Odontologica .
mayor a 10 afios de afios

experiencia
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profesional. Estos
grupos fueron
tomados teniendo en
cuenta de referencia
la Ley de Trabajo
del Cirujano
Dentista (Titulo VI,
Art. 17°)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

La técnica que se utiliz6 en la presente investigacion fue aplicar dos instrumentos
virtuales. Los instrumentos utilizados fueron dos cuestionarios que se encargaron de
evaluar las variables 1 y 2 del este estudio. Los instrumentos fueron llenados de manera
anonima enviandose via online por medio de correo electrénico y Whatsapp. La
recoleccion de datos se realizd mediante el método por conveniencia, que es un método
no probabilistico el cual permiti6 poder seleccionar a los cirujanos dentistas que aceptaron
ser incluidos en el estudio, esto de manera conveniente por la poca accesibilidad que se

tiene a la poblacion debido a la coyuntura por la pandemia del Covid-19 (54).

3.7.2. Descripcion
Esta investigacion se realizo aplicando dos cuestionarios a los cirujanos dentistas
tras haberles explicado que se trata de un estudio y pedirles que firmen el consentimiento

informado.

El primer instrumento se empled para medir el nivel de conocimientos de los
cirujanos dentistas sobre responsabilidad profesional cuya dimension fue
Responsabilidad Profesional en odontologia, aqui los participantes respondieron 15
preguntas (Anexo 2), cuya autora fue Wendy Jeannine Ponce Mustafa y utilizado en una
tesis publicada en la Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil (55). Este primer
instrumento fue modificado segin las necesidades de la investigacion y luego fue

validado por expertos y sometido a prueba de confiabilidad Alfa de Cronbach. Para poder
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determinar los niveles de este instrumento se utilizd como referencia la escala de Likert
(56). La escala valorativa fue: puntaje de 0 a 9 nivel Muy bajo, de 10 a 18 nivel Bajo,
puntaje de 19 a 27 nivel Regular, puntaje de 28 a 36 nivel Alto y puntaje de 37 a 45 nivel

Muy alto.

El segundo instrumento se empled para medir el nivel de conocimiento de los
cirujanos dentistas sobre la calidad de atencién cuyas dimensiones son: Atencion al
paciente, Infraestructura y Procesos de Atencion, aqui los participantes respondieron 24
preguntas, este instrumento (Anexo 3) es de autoria propia teniendo en cuenta como
referencias estudios de calidad de atencion y servicios en odontologia (57), satisfaccion
del paciente (58) y Calidad técnica en servicio odontologico (56). Para poder determinar
los niveles de este instrumento se utilizd6 como referencia la escala de Likert (56). La
escala valorativa fue: puntaje de 0 a 24 nivel Muy bajo, de 25 a 48 nivel Bajo, puntaje de

49 a 72 nivel Regular, puntaje de 73 a 96 nivel Alto y puntaje de 97 a 120 nivel Muy alto.

3.7.3. Validacion

Primer instrumento: para su validacion, este instrumento pasd por un juicio de
expertos (10 expertos), todos con grado académico de doctor y cirujanos dentistas de
profesion que garantiza que estos puedan obtener la informacion necesaria, exacta y
precisa para poder responder al problema de investigacion.

A continuacion, se presenta la ficha técnica:
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Ficha Técnica de Instrumento 1

Instrumento para medir Conocimiento de Responsabilidad

Nombre Profesional

El siguiente cuestionario tiene como finalidad medir el nivel de
Objetivos conocimiento de Responsabilidad Profesional en los cirujanos
dentistas de Lima.

Wendy Jeannine Ponce Mustafd, instrumento utilizado en una

Autor tesis publicada en la Universidad Catolica de Santiago de
Guayaquil.

Adaptacion Adaptado por José Luis Daza Henriquez

Tipo de Escala3=Si;2=Noy1=Nose

Instrumento Niveles Bajo 0 - 15 Regular 16 - 30 Bueno 31 - 45

Duracion 10 minutos

Suj.etos. fle Cirujanos dentistas titulados y colegiados de Lima.

aplicacion

A a. Observacion
Técnica

b. Cuestionario

Segundo instrumento: para su validacion, este instrumento pasé por un juicio de
expertos (10 expertos), todos con grado académico de doctor y cirujanos dentistas de
profesion que garantiza que estos puedan obtener la informacion necesaria, exacta y
precisa para poder responder al problema de investigacion.

A continuacion, se presenta la ficha técnica:
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Ficha Técnica de Instrumento 2
Nombre Instrumento para medir Conocimiento de Calidad de Atencion
El siguiente cuestionario tiene como finalidad medir el nivel de
Objetivos conocimiento de Calidad de Atencién en los cirujanos dentistas
de Lima.
Autor Creado por el autor, José Luis Daza Henriquez.
Likert 1 = Nunca, 2 = Casi Nunca, 3 = A veces, 4 = Casi
Tipo de Siempre y 5 = Siempre.
Instrumento Niveles Muy Bajo = 0 — 24; Bajo =25 — 48; Regular =49 — 72;
Bueno = 73 — 96; Muy Bueno =97 - 120
Duracion 10 minutos
Suj.etos. fle Cirujanos dentistas titulados y colegiados de Lima.
aplicacion
Técnica a. Observacion
b. Cuestionario

La validacién por juicio de expertos es un método apropiado para verificar que el

instrumento que se pretende utilizar cumpla con su finalidad. Se define como una opiniéon

dada por profesionales con trayectoria en la materia, que pueden dar evidencian juicio y

valoracion al instrumento (60). Los expertos seleccionados para la validaciéon de ambos

instrumentos analizaron de manera objetiva cada uno de los instrumentos, utilizando

como referencia la guia para elaboracion de tesis de la Universidad Norbert Wiener.
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3.7.4. Confiabilidad
Para obtener la confiabilidad de los instrumentos, se realizé una prueba piloto para
cada instrumento donde participaron 30 personas, las cuales responderdn ambos

cuestionarios (52),

Primer instrumento: el piloto del primer instrumento fue sometido a la prueba alfa
de Cronbach con la cual el resultado obtenido del primer instrumento que mide el
conocimiento de responsabilidad profesional fue 0,90. Este resultado indic6 que el
instrumento pasa la prueba de confiabilidad y estd apto para ser utilizados en esta

investigacion.

Segundo instrumento: el piloto del segundo instrumento fue sometido a la prueba
alfa de Cronbach con la cual el resultado obtenido del primer instrumento que mide el
conocimiento de calidad de atencion fue 0,84. Este resultado indic6 que el instrumento

pasa la prueba de confiabilidad y estad apto para ser utilizados en esta investigacion.

Se utilizo la prueba de alfa de Cronbach ya que es una prueba estadistica que tiene
una utilidad muy grande al usarse para determinar la confiabilidad en instrumentos que
utilicen una escala de tipo Likert. En ambos instrumentos se utilizé una escala de Likert
de tal manera que la prueba estadistica alfa de Cronbach elegida como la mas adecuada

para corroborar la confiabilidad de los instrumentos (61).
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3.8. Procesamiento y analisis de datos

Esta investigacion se realizo utilizando programas de office, como lo son
Microsoft Word para el desarrollo de todo el documento, se utilizo Microsoft Excel para
el almacenamientos y recoleccion de datos y por ultimo el software estadistico SPSS 25
con el cual se hicieron las pruebas estadisticas y tablas de frecuencias. Se utilizo la prueba
de Alfa de Cronbach (61) con el cual se obtuvo la confiabilidad de los instrumentos,
ademas se utilizo la prueba no paramétrica Chi Cuadrado para medir la significacion de
la relacion entre las variables. Las pruebas de significancia estadistica estan dadas por el
valor de p, que habitualmente es de 5 %, si la prueba es mayor a p entonces no es posible

asegurar la existencia de la significancia estadistica entre las variables (62).

3.9. Aspectos éticos

Esta investigacion pasé por un riguroso andlisis del comité de ética de la
Universidad Norbert Wiener, el cual validé y dio pase a que la presente investigacion
pudiera ejecutarse puesto que cumple con los requerimientos exigidos por el reglamento
de ética de esta casa educativa. Asi mismo todos y cada uno de los participantes conocian
la finalidad de la investigacion, puesto que se les solicito firmar un consentimiento en
donde se les informa la finalidad de la utilizaciéon de sus datos y el compromiso de

salvaguardar los datos de cada participante.

Para asegurar que la presente investigacion sea totalmente original y libre de
copia, se utiliz6 un servidor de prevencion de plagio, Turnitin, el cual al analizar la

investigacion arrojo un 17 % de coincidencia. Esta cantidad se encuentra por debajo de
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la maxima permitida en investigaciones que es de 20 %. La Asociacion Médica Mundial
(AMM) promulgo la Declaracion de Helsinki como propuesta de principios éticos para
las investigaciones médicas en seres humanos. La beneficencia corresponde a dos puntos
importantes; la salud del paciente ante todo y que el médico debe considerar lo mejor para

su paciente.

Seglin la Declaracion de Helsinki, la presente investigacion vendria a ser una
biomédica no clinica, la cual corresponde a una investigacion médica cuya esencia es
netamente cientifica con ausencia de utilidad diagndstica o terapéutica directa para el

participante de la investigacion (63).
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Resultados
4.1.1. Analisis descriptivo de los resultados
Tabla 1: Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento
de Responsabilidad Profesional y el Conocimiento de Calidad de Atencion de los

Cirujanos Dentistas de Lima en el afio 2020.

Conocimiento de Responsabilidad Total
Profesional
Regular Bueno
Conocimiento Bueno n 0 5 5

de Calidad de % 0 % 1.3% 1.3%

Atencion Muy n 1 373 374
Bueno % 0.3% 98.4 % 98.7 %

Total n 1 378 379
% 0.3 % 99.7 % 100 %

Segun la tabla 1 podemos decir que en el objetivo general la relacion entre el
conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento de calidad de atencion
fue de la siguiente manera: el 1.3 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento
BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un conocimiento BUENO de la
Calidad de Atencion, el 0.3 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento
REGULAR de Responsabilidad Profesional tienen un conocimiento MUY BUENO de
Calidad de Atencion y el 98.4 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento
BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un conocimiento MUY BUENO de la

Calidad de Atencidn.
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Tabla 2. Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento

de Responsabilidad Profesional y el Conocimiento de Calidad de Atencion segtn afios de

Experiencia Profesional de los Cirujanos Dentistas de Lima en el afio 2020.

Conocimiento de

g:;:r(il:ncia Conocimiento de Responsztbilidad Total p
Porfesional Calidad de Atencion Profesional
Regular Bueno
Bueno n 0 5 5
0 a5 afios % 0% 3.9 % 100 %
Muy Bueno n 0 122 33
% 0% 96.1 % 96.1 %
Sub total n 0 127 127
% 0% 100 % 100 %
6 a 10 aiios Muy Bueno n 1 149 150
% 0.7% 99.3 % 100 %
Sub total n 1 149 150
% 33% 96.7 % 100 %
Mas de 10 Muy Bueno n 0 102 102
anos % 0% 100 % 100 %
Sub total n 0 102 102
% 0% 100 % 100 %
Total n 1 378 379
% 03% 99.7 % 100 %

En la tabla 2 podemos observar los resultados obtenidos de la relacion entre el

conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento de calidad de atenciéon en

los cirujanos dentistas de Lima en el afio 2020 segun los afios de experiencia, donde se

indica que los grupos de experiencia profesional de 0 a 5 afios, 6 a 10 afios y més de 10

afios no obtienen resultados de significancia estadistica Esos resultados seran detallados

en las tablas 5; 6 y 7.
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Tabla 3. Tabla de contingencia para determinar el Conocimiento de la

Responsabilidad Profesional en Cirujanos Dentistas de Lima en el afio 2020.

Conocimiento de n Porcentaje
Responsabilidad Profesional

BUENO 378 99.7 %
REGULAR 1 0.3 %
TOTAL 379 100 %

Segun la tabla 3 podemos decir que, en el primer objetivo especifico, el nivel de
conocimiento de Responsabilidad Profesional un 0.3 % obtuvo un nivel REGULAR y un

99.7 % obtuvo un nivel Bueno.

Tabla 4. Tabla de contingencia para determinar el Conocimiento de Calidad de

Atencion en Cirujanos Dentistas de Lima en el afio 2020.

Conocimiento de Calidad n Porcentaje
de Atencion

BUENO 5 1.3%
MUY BUENO 374 98.7 %
TOTAL 379 100 %

Segun la tabla 4 podemos decir que, en el segundo objetivo especifico, el nivel de
conocimiento de Calidad de Atencion un 1.3 % obtuvo un nivel BUENO, y un 98.7 %

obtuvo un nivel MUY BUENO.
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Tabla 5. Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento
de Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencién en cirujanos dentistas segin

Experiencia Profesional de 0 a 5 afios, en Lima en el afio 2020.

Conocimiento Conocimiento de Responsabilidad
Aifios de Experiencia
de Calidad de Profesional Total p
Porfesional
Atencion Regular Bueno
n 0 5 5 0.386
Bueno
% 0% 3.9% 100 %
0 a S afios
Muy n 0 122 33
Bueno % 0% 96.7 % 96.1 %
n 0 127 127
Total
% 0% 100 % 100 %

Segun la tabla 5 podemos decir que en el tercer objetivo la relacion entre el
conocimiento de Calidad de Atencion y Responsabilidad Profesional con Experiencia
Profesional de 0 a 5 anos fue de la siguiente manera: el 3.9 % de los profesionales que
tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un
conocimiento BUENO de la Calidad de Atencion, el 96.7 % de los profesionales que
tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un
conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atenciéon. No existe significancia
estadistica entre conocimiento de responsabilidad profesional y conocimiento de calidad
de atencion ya que el resultado obtenido arrojo 0.386 el cual supera el rango méximo para
determinar la significancia estadistica. No existe significancia estadistica entre
conocimiento de responsabilidad profesional y conocimiento de calidad de atencion ya
que el resultado obtenido arroj6 0.386 el cual supera el rango maximo para determinar la

significancia estadistica.
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Tabla 6. Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento
de Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencién en cirujanos dentistas segin

Experiencia Profesional de 6 a 10 afios, en Lima en el afio 2020.

Conocimiento de
Aifios de Experiencia Conocimiento de
Responsabilidad Profesional Total p

Porfesional Calidad de Atencion
Regular Bueno
n 1 149 150 --
Muy
6 a 10 aiios 100
Bueno % 0.3 % 99.7 %
%
n 1 149 150
Total 100
% 0.3 % 99.7 %

%

Segun la tabla 6 podemos decir que en el cuarto objetivo la relacion entre el
conocimiento de Calidad de Atencion y Responsabilidad Profesional con Experiencia
Profesional de 6 a 10 afos fue de la siguiente manera: el 0.3 % de los profesionales que
tuvieron un conocimiento REGULAR de la Responsabilidad Profesional tienen un
conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atencién y el 99.7 % de los profesionales
que tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un
conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atencién. No se pudo determinar una
significancia estadistica debido a que la variable conocimiento de la calidad de atencion
es una constante en el nivel Muy Bueno del conocimiento de la responsabilidad
profesional, ya que los resultados obtenidos en la tabla de contingencia no hubo una

categorizacion para uno de los valores.
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Tabla 7. Tabla de contingencia para determinar la relacion entre el Conocimiento
de Responsabilidad Profesional y la Calidad de Atencién en cirujanos dentistas segin

Experiencia Profesional Mayor a 10 afios, en Lima en el afo 2020.

Conocimiento de

Aifios de Conocimiento de A .
Experiencia  Calidad de Responsabilidad Profesional ¢, p
Profesional  Atencion Regular Bueno
: n 0 102 102 .
N{as de 10 Muy Bueno
anos % 0% 100 % 100 %
n 0 102 102
Total
% 0% 100 % 100 %

Segun la tabla 7 podemos decir que en el quinto objetivo la relacion entre el
conocimiento de Calidad de Atencion y Responsabilidad Profesional con Experiencia
Profesional de mas de 10 afios fue de la siguiente manera: el 100 % de los profesionales
que tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional tienen un
conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atencién. No se pudo determinar una
significancia estadistica debido a que la variable conocimiento de la calidad de atencion
es una constante en el nivel Muy Bueno del conocimiento de la responsabilidad
profesional, ya que los resultados obtenidos en la tabla de contingencia no hubo una

categorizacion para uno de los valores.
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4.1.2. Prueba de hipdtesis:
4.1.2.1. Prueba de hipotesis General
Ha: Existe relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento sobre la calidad de atencidon en cirujanos dentistas segun afos de
experiencia profesional de Lima en el 2020.
Ho: No existe relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento sobre la calidad de atencidon en cirujanos dentistas segun afos de
experiencia profesional de Lima en el 2020.
4.1.2.1.1. Nivel de significancia: 0.05 = 5% de margen méaximo de error.
4.1.2.1.2. Estadistico de prueba: Se utiliz6 la prueba chi cuadrado.
4.1.2.1.3. Lectura del error: No se encontré una relacién estadisticamente
significativa debido a que los valores fueron constantes.
4.1.2.1.4. Toma de decision: El valor de p no fue encontrado debido a que las
variables fueron constantes en la tabla de contingencia, por ello no se rechaza la

hipotesis nula (Ho).

4.1.2.2. Prueba de hipotesis especifica 1
HEal: El nivel de conocimiento de responsabilidad profesional de los cirujanos dentistas
de Lima, es Bueno.
HEo1: El nivel de conocimiento de responsabilidad profesional de los cirujanos dentistas
de Lima, es Malo.

4.1.2.2.1. Nivel de significancia: No aplica

4.1.2.2.2. Estadistico de prueba: No aplica
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4.1.2.2.3. Toma de decision: Los resultados obtenidos en la tabla de contingencia
que determina el conocimiento de la responsabilidad profesional los cirujanos
dentistas de Lima en el afio 2020 obtuvieron un nivel Bueno.

4.1.2.2.4. Toma de decisién: Segin los resultados obtenidos se rechaza la

hipotesis nula (Ho).

4.1.2.3. Prueba de hipotesis especifica 2
HEa2: El nivel de conocimiento de la calidad de atencion en cirujanos dentistas de Lima
es Muy Bueno.
HEo2: El nivel de conocimiento de la calidad de atencidon en cirujanos dentistas que
trabajan en Lima es Muy malo.
4.1.2.3.1. Nivel de significancia: No aplica
4.1.2.3.2. Estadistico de prueba: No aplica
4.1.2.3.3. Toma de decision: Los resultados obtenidos en la tabla de contingencia
que determina el conocimiento de calidad de atencion los cirujanos dentistas de
Lima en el afio 2020 obtuvieron un nivel Muy Bueno.
4.1.2.3.4. Toma de decisién: Segin los resultados obtenidos se rechaza la

hipotesis nula (Ho).

4.1.2.4. Prueba de hipotesis especifica 3
HEa3: Existe una relacién entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de 0 a 5 afios en

cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
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HEo3: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segun experiencia profesional de 0 a 5 afios en
cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
4.1.2.4.1. Nivel de significancia: 0.05 = 5% de margen méaximo de error.
4.1.2.4.2. Estadistico de prueba: Se utiliz6 la prueba chi cuadrado.
4.1.2.4.3. Lectura del error: No existe significancia estadistica entre
conocimiento de responsabilidad profesional y conocimiento de calidad de
atencion ya que el resultado obtenido arroj6 0.386 el cual supera el rango méximo
para determinar la significancia estadistica.
4.1.2.4.4. Toma de decision: El valor de p encontrado fue 0.386 siendo mayor al

valor alfa, por ello no se rechaza la hipdtesis nula. (Ho).

4.1.2.5. Prueba de hipotesis especifica 4
HEa4: Existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion seglin experiencia profesional de 6 a 10 afios en
cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
HEo4: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion seglin experiencia profesional de 6 a 10 afios en
cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
4.1.2.5.1. Nivel de significancia: 0.05 = 5% de margen maximo de error.
4.1.2.5.2. Estadistico de prueba: Se utilizo la prueba chi cuadrado.
4.1.2.5.3. Lectura del error: No se encontr6 una relacién estadisticamente

significativa debido a que los valores fueron constantes.
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4.1.2.5.4. Toma de decision: El valor de p no fue encontrado debido a que las
variables fueron constantes en la tabla de contingencia, por ello no se rechaza la

hipotesis nula (Ho).

4.1.2.6. Prueba de hipotesis especifica 5
HEaS5: Existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segiin experiencia profesional de mas de 10 afos
en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
HEo5: No existe una relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento de la calidad de atencion segiin experiencia profesional de mas de 10 afos
en cirujanos dentistas de Lima en el 2020.
4.1.2.6.1. Nivel de significancia: 0.05 = 5% de margen maximo de error.
4.1.2.6.2. Estadistico de prueba: Se utiliz6 la prueba chi cuadrado.
4.1.2.6.3. Lectura del error: No se encontr6 una relacién estadisticamente
significativa debido a que los valores fueron constantes.
4.1.2.6.4. Toma de decision: El valor de p no fue encontrado debido a que las
variables fueron constantes en la tabla de contingencia, por ello no se rechaza la

hipotesis nula (Ho).

4.1.3. Discusion de Resultados
La presente investigacion tuvo como tamano de muestra de 379 cirujanos

dentistas, que se encuentran laborando en la ciudad de Lima. cada uno de ellos respondi6
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dos cuestionarios, el primero correspondiente a responsabilidad profesional y la segunda

a calidad de atencion.

En el objetivo general de la investigacion la relacion entre el conocimiento de
calidad de atencion y conocimiento en responsabilidad profesional se pude determinar
que el 3.9 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento bueno de la
responsabilidad profesional tienen un conocimiento bueno de la calidad de atencion, y el
96.7 % de los profesionales que tuvieron un conocimiento bueno de la responsabilidad
profesional tienen un conocimiento muy bueno de la calidad de atencion. De esta manera
se pudo demostrar que mientras el profesional cirujano dentista mas conoce acerca de
responsabilidad profesional, el servicio que ofrecera tendrd una calidad mayor. Estos

resultados confirman la hipotesis planteada en esta investigacion.

En el primer objetivo especifico, esta investigacion concluye que el conocimiento
de la responsabilidad profesional fue: un 0.3 % obtuvo un nivel regular y un 99.7 %
obtuvo un nivel muy bueno. Estos resultados no son semejantes con la investigacion de
Guzman S. en 2017, quien en su investigacion titulada: “Nivel de conocimiento de los
cirujanos dentistas sobre responsabilidad civil y sus sanciones.”. Tuvo como objetivo
determinar el nivel de conocimiento de los cirujanos dentistas sobre la responsabilidad
civil y sus sanciones en la ciudad de Trujillo donde se pudo observar que el 67.8 %

presenta un nivel malo y el 32.3 % regular sobre la responsabilidad civil.
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La investigacion de Garcia C y Sifuentes W en 2020 titulada “Nivel de
conocimiento en intentos de estomatologia sobre las normas legales que regulan el
ejercicio profesional del cirujano dentista, Piura 2020” que tuvo como objetivo
determinar el nivel de conocimiento de las normas legales que regulan el ejercicio
profesional en los internos de odontologia en la ciudad de Piura en el afio 2020. Seglin
los resultados se determin6 que el nivel bajo fue predominante con un 44 % del total de
los alumnos encuestados. Estos resultados son semejantes con la presente investigacion
en el primer objetivo especifico ya que el estudio concluye que el conocimiento de
responsabilidad profesional tiene un nivel malo muy bajo hasta casi inexistente con
respecto a los profesionales de salud que participaron en la mencionada investigacion,
similares a los resultados obtenidos en esta investigacion donde el nivel de conocimiento
de la responsabilidad profesional fueron: un 0.3 % obtuvo un nivel regular y un 99.7 %

obtuvo un nivel bueno.

En el segundo objetivo especifico, esta investigacion concluye que el nivel de
conocimiento de la calidad de atencion fue: un 1.3 % obtuvo un nivel bueno y un 98.7 %
obtuvo un nivel muy bueno. Estos resultados son semejantes con la investigacion de Lora
I, Tirado L, Montoya J y Simancas M en 2016, titulada “Percepcion de satisfaccion y
calidad de servicios odontoldgicos en una clinica universitaria de Cartagena, Colombia”
que tuvo como objetivo describir el nivel de calidad y satisfaccion que se percibe en los
pacientes que acuden al servicio de odontologia de una clinica universitaria donde se pudo
observar que el 99.3 % de los pacientes que acudieron manifestaron su satisfaccion por
el servicio brindado y el 97.8 % de los pacientes que acudieron indicaron que el servicio

de la clinica universitaria se brinda con calidad.
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Camarena R en 2018 en su investigacion titulada: “Grado de Satisfaccion de los
pacientes respecto a la calidad de atencion odontolégica brindada por el centro de salud
San Agustin de Cajas ubicada en el distrito de San Agustin de Cajas, provincia de
Huancayo, Region Junin, 2018 donde el objetivo fue determinar cudl fue el grado de
satisfaccion de los pacientes en relacion a la calidad de la atencidon odontologica que se
brinda en el Centro de Salud San Agustin de Cajas, se obtuvo como resultado que la
satisfaccion de la calidad de atencidon que se brinda tiene un nivel alto en 84 % de los
pacientes encuestados. Estos resultados son semejantes con la presente investigacion en
el segundo objetivo especifico ya que, la satisfaccion que los pacientes atendidos en el
centro de salud pueden percibir es de un nivel alto, lo que demuestra que la calidad de
atencion brindas en el centro de salud es alta, lo que es semejante a los resultados
obtenidos en el nivel de conocimiento de la calidad de atencién fueron: un 1.3 % obtuvo

un nivel bueno, y un 98.7 % obtuvo un nivel muy bueno.

En el tercer objetivo especifico, segun los resultados obtenidos podemos decir que
la relacion entre el conocimiento de Calidad de Atencion y Responsabilidad Profesional
con Experiencia Profesional de 0 a 5 afos fue de la siguiente manera: el 3.9 % de los
profesionales que tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional
tienen un conocimiento BUENO de la Calidad de Atencién y el 96.7 % de los
profesionales que tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional

tienen un conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atencion.
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En el cuarto objetivo especifico, segiin los resultados obtenidos podemos decir
que entre el conocimiento de Calidad de Atencidon y Responsabilidad Profesional con
Experiencia Profesional de 6 a 10 afios fue de la siguiente manera: el 0.3 % de los
profesionales que tuvieron un conocimiento regular de la Responsabilidad Profesional
tienen un conocimiento muy bueno de la Calidad de Atencién y el 99.7 % de los
profesionales que tuvieron un conocimiento bueno de la Responsabilidad Profesional

tienen un conocimiento muy bueno de la Calidad de Atencion.

En el quinto objetivo especifico, segun los resultados obtenidos podemos decir
que entre el conocimiento de Calidad de Atencidon y Responsabilidad Profesional con
Experiencia Profesional de mas de 10 afios fue de la siguiente manera: el 100 % de los
profesionales que tuvieron un conocimiento BUENO de la Responsabilidad Profesional

tienen un conocimiento MUY BUENO de la Calidad de Atencion.

La informacién obtenida en los objetivos especificos tercero, cuarto y quinto de
la presente investigacion no se han podido comparar con otros articulos, tesis o revision
de la literatura, ya que la evidencia cientifica no manifiesta de manera especifica la
relacion del conocimiento de la responsabilidad profesional y su relacion con calidad de
atencion segun los afios de experiencia profesional, Es por esta razon que se busca generar
un precedente, con el cual pueda existir una recoleccion de datos que a futuro consigan
comprarse con analisis realizados por otros especialistas en este tema para determinar la
importancia de una mejora continua en la calidad de atencion de los cirujanos dentistas;

buscando una evolucidn positiva en la calidad de atencioén que ofrecen a los pacientes que
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acuden por una atencién odontoldgica, generando conciencia en el profesion acerca de
las responsabilidades que adquieren con el ejercicio de la profesion complementandose
con los conocimientos teodricos-practicos adquiridos en aula y la experiencia por el
ejercicio de la profesion a través de los afios, cultivando una relacion de confianza ente

médico-paciente.

Un punto importante que se tiene que mencionar es el uso del método de
recoleccion de datos por conveniencia, método no probabilistico, el cual fue utilizado en
la seleccion de la muestra. Este método se utilizé debido a la pandemia por el Covid-19,
el cual limitd significativamente la capacidad de recoleccion de datos mediante un tipo
de muestro probabilistico. Si bien es cierto el método por conveniencia es un método
valido para utilizarse en una investigacion tiene sus desventajas, ya que los individuos se
seleccionaron por la cercania y el facil acceso a ellos, lo cual trae como consecuencia la
imposibilidad de hacer afirmaciones generalizadas o en todo caso que los resultados

obtenidos no tengan la precision tan exacta como si lo fuera con un método probabilistico.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La relacion entre el conocimiento de responsabilidad profesional y el
conocimiento sobre la calidad de atencidn en cirujanos dentistas que trabajan en
Lima arroj6 resultados positivos, los profesionales cirujanos dentistas encuestados
tienen un conocimiento de ambos temas en un nivel Bueno y Muy Bueno en el
afio 2020.

El conocimiento de los cirujanos dentistas de Lima sobre responsabilidad
profesional es de nivel Bueno en el afio 2020

El conocimiento de los cirujanos dentistas que laboran en Lima sobre calidad de
atencion es de nivel Muy Bueno en el ano 2020.

La relacion entre conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento
de calidad de atencion en cirujanos dentistas segiin su experiencia profesional de
0 a 5 afios fue Muy bueno.

No existe una significancia estadistica entre el conocimiento de responsabilidad
profesional y el conocimiento de la calidad de atencidn en cirujanos dentistas que
trabajan en Lima con experiencia profesional de 0 a 5 afios en el ano 2020.

La relacion entre conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento
de calidad de atencidn en cirujanos dentistas seglin su experiencia profesional de
6 a 10 afos fue Muy bueno.

No se pudo medir una significancia estadistica entre el conocimiento de
responsabilidad profesional y el conocimiento de la calidad de atencion en
cirujanos dentistas que trabajan en Lima con experiencia profesional de 6 a 10
afios en el afio 2020 debido a que se tuvo como constante a un solo nivel y no

habia otro con cual poder cruzar la informacion.
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La relacion entre conocimiento de responsabilidad profesional y el conocimiento
de calidad de atencion en cirujanos dentistas segiin su experiencia profesional de
mas de 10 afos fue Muy bueno.

No se pudo medir una significancia estadistica entre el conocimiento de
responsabilidad profesional y el conocimiento de la calidad de atencion en
cirujanos dentistas que trabajan en Lima con experiencia profesional de mas de
10 afios en el afio 2020 debido a que se tuvo como constante a un solo nivel y no

habia otro con cual poder cruzar la informacion.

5.2 Recomendaciones

Buscar métodos para difundir la importancia sobre la relacion entre el
conocimiento de responsabilidad profesional y la calidad de atencion en cirujanos
dentistas entre los profesionales de dicha rama.

Realizar campafias de concientizacion sobre la responsabilidad profesional y la
calidad de atencién a través del colegio odontolégico y las facultades de
odontologia.

Incentivar a realizar investigaciones en otras ciudades del pais para determinar el
nivel de conocimiento entre la responsabilidad profesional y el conocimiento de
calidad de atencion en cirujanos dentistas cuya experiencia profesional es de 0 a
5 afios, generando una data estadistica comparativa que permita medir la
evolucion del tema a través del tiempo

Incentivar a realizar investigaciones en otras ciudades del pais para determinar el
nivel de conocimiento entre la responsabilidad profesional y el conocimiento de
calidad de atencidon en cirujanos dentistas cuya experiencia profesional es de 6 a
10 afios y mas de 10 afios generando una data estadistica que se pueda comparar

y medir la evolucion del tema a través del tiempo.
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ANEXOS

Anexo 1

Matriz de Consistencia

Titulo de la Investigacion: “Conocimiento de Responsabilidad Profesional y Calidad de Atencion segun Afios de Experiencia Profesional

en Cirujanos Dentistas de Lima, 2020”.

Formulacion del

Objetivos Hipaotesis Variables Disefio Metodologico
Problema

Problema General Objetivo General Hipotesis: Tipo de Investigacion
Variable 1:

(De qué manera el Determinar la relacion que | Hipotesis General: Esta investigacion es de tipo Correlacional

Conocimiento
conocimiento de existe entre el conocimiento | Existe relacion entre Analitico, Observacional y de Corte
de
responsabilidad de responsabilidad el conocimiento de Transversal. El nivel de esta investigacion
Responsabilidad

profesional se relaciona profesional y el responsabilidad es correlacional, ya que el objetivo del
Profesional

con el conocimiento de la | conocimiento de la calidad | profesional y el estudio medir el grado de relacion

calidad de atencion segun | de atencion segun afios de conocimiento sobre significativa que existe entre las variables.

afios de experiencia experiencia profesional en la calidad de Método y Disefio de la Investigacion
Variable 2:

profesional en cirujanos

atencion en cirujanos




dentistas segun que
laboran en Lima en el
20207

Problemas Especificos
(Cuadl es el nivel de
conocimiento de
responsabilidad
profesional en los
cirujanos dentistas de
Lima en el 2020?
(Cual el nivel de
conocimiento de calidad
de atencion en los
cirujanos dentistas de

Lima en el 2020?

Cirujanos Dentistas, de
Lima en el 2020.

Objetivos Especificos
Determinar el nivel de
conocimiento de
responsabilidad profesional
en los cirujanos dentistas de
Lima en el 2020.
Determinar el nivel de
conocimiento de la calidad
de atencion en cirujanos
dentistas de Lima en el
2020.

Determinar la relacion que

existe entre el conocimiento

dentistas segun afios
de experiencia
profesional de Lima
en el 2020.
Hipotesis Especifica
El nivel de
conocimiento de
responsabilidad
profesional de los
cirujanos dentistas
de Lima, es Muy
Bueno.

El nivel de
conocimiento de la

calidad de atencion

Conocimiento
de Calidad de

Atencion

Variable 3:
Anos de
Experiencia

Profesional

Esta investigacion tiene disefio no
experimental, porque el investigador no
manipula o interviene en la investigacion.
Es transversal, cuando las variables son
estudiadas de manera simultdnea en un
momento determinado, haciendo un corte
en el tiempo. En este caso, el tiempo
juega un papel importante en relacién con
la forma en que se manifiestan los
fendomenos. Es analitica correlacional ya
que analiza si el incremento o reduccion
en una variable coincide con el
incremento o reduccion de la otra
variable

Poblacion y Muestra
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(Cual es la relacion del
conocimiento de
responsabilidad
profesional y el
conocimiento de calidad
de atencidn segun anos de
experiencia profesional de
0 a 5 afios en cirujanos
dentistas de Lima en el
20207

(Cual es la relacion del
conocimiento de
responsabilidad
profesional y el

conocimiento de calidad

de responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la calidad
de atencion seglin
experiencia profesional de 0
a 5 afios en cirujanos
dentistas de Lima en el
2020.

Determinar la relacion que
existe entre el conocimiento
de responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la calidad
de atencion seglin

experiencia profesional de 6

en cirujanos
dentistas de Lima es
Muy Bueno.

Existe una relacion
entre el
conocimiento de
responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la
calidad de atencion
segun experiencia
profesional de 0 a 5
afios en cirujanos
dentistas de Lima en

el 2020.

La poblacién estuvo compuesta
por todos los cirujanos dentistas titulados
y colegiados que trabajan en Lima. Seglin
el colegio odontologico del Peru
actualmente 36 000 cirujanos dentistas se
encuentran colegiados en actividad en
todo el pais y un 70 % se encuentran en el
departamento de Lima, lo que hace un
aproximado de 25 200 cirujanos dentistas
laborando en Lima en el afio 2020. Por lo
tanto, se tomd esta cantidad como la
poblacion y se aplico la formula para
poblacion finita. Entonces se concluyo
que para esta investigacion la muestra

seria de 379 cirujanos dentistas que
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de atencidn segun anos de
experiencia profesional de
6 a 10 afos en cirujanos
dentistas de Lima en el
20207

(Cuadl es la relacion del
conocimiento de
responsabilidad
profesional y el
conocimiento de calidad
de atencidn segun anos de
experiencia profesional de
mas de 10 afios en
cirujanos dentistas de

Lima en el 2020?

a 10 afios en cirujanos
dentistas de Lima en el
2020.

Determinar la relacion que
existe entre el conocimiento
de responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la calidad
de atencion seglin
experiencia profesional de
mas de 10 afios en cirujanos
dentistas de Lima en el

2020.

Existe una relacion
entre el
conocimiento de
responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la
calidad de atencion
segun experiencia
profesional de 6 a 10
afios en cirujanos
dentistas de Lima en
el 2020.

Existe una relacion
entre el

conocimiento de

trabajan en Lima, los cuales serian
seleccionados utilizando un tipo de
muestreo  no  probabilistico  por
conveniencia.

Técnica

En la presente investigacion se utilizaron
dos instrumentos, uno para medir el
conocimiento de calidad de atencién y el
otro para medir el conocimiento de
responsabilidad profesional, los cuales
sirvieron para obtener la informacion que
se requeria para poder medir las

variables. La recoleccion de datos se
realiz6 mediante el método por

conveniencia, que es un método
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responsabilidad
profesional y el
conocimiento de la
calidad de atencion
segun experiencia
profesional de mas
de 10 afos en

cirujanos dentistas

de Lima en el 2020.

probabilistico mediante el cual cada
cirujano dentista colegiado que labora en
Lima metropolitana tiene la misma
probabilidad de ser elegido para que

forme parte del estudio.
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Anos de experiencia profesional:

Anexo 2
Instrumento N° 01

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas, por favor léalos atentamente y luego
responda en forma objetiva y sincera marcando con un aspa (X) en el espacio que usted
estime conveniente.

Objetivo:
Determinar Conocimiento de la responsabilidad en el ejercicio profesional en
Odontoélogos.

Pregunta SI | NO | NOSE

1 (Conoce Ud. a las instituciones que controlan la actividad
del profesional cirujano dentista?

Conforme lo dispuesto por el articulo 6° de la Ley de Trabajo

2 |del Cirujano Dentista, conoce las areas en las cuales se
desarrolla el ejercicio profesional del cirujano dentista.

El cirujano dentista es responsable de los dafios y perjuicios

3 |que ocasione al paciente por ejercicio negligente,
imprudente e imperito

4 Conoce Ud. cuantos afos como maximo tiene el cirujano
dentista de cuidar y conservar la historia clinica.

5 |Considera Ud. que es importante el secreto profesional

6 Conoce Ud. los requisitos para ejercer legalmente la
profesion odontoldgica en el Peru.

7 Conoce Ud. los derechos y deberes tanto del cirujano
dentista como del paciente.

8 Considera Ud. que impericia es hacer lo que no se sabe
hacer.

9 | Un acto de negligencia es no hacer lo que no se debio6 hacer.

10 ([Imprudencia es obrar considerando las consecuencias
dafiosas que produce sus acciones?

(El error médico es cualquier falla ocurrida durante la

11 |atencion médica que haya causado algun tipo de dafio al
paciente?

(Considera Ud. que la responsabilidad civil/legal es el

1 compromiso y deber de sujetarse a las normas establecidas
que tiene el cirujano dentista de responder por los danos y
perjuicios durante el ejercicio de la profesion?

13 (Es necesario para Ud. llenar la historia clinica en una
primera consulta con su paciente?

14 (Recomienda a su paciente leer detenidamente y haber
comprendido antes de firmar el consentimiento informado?
(Considera Ud. que la comunicacién odontdlogo-paciente

15 | debe mantenerse antes, durante y después de las visitas y en

todas las fases del tratamiento?




Instrumento N° 02

Anos de experiencia profesional:

A continuacidn, se le presenta una serie de preguntas, por favor léalos atentamente y luego

responda en forma objetiva y sincera marcando con un aspa (X) en la alternativa que usted
estime conveniente.
Objetivo: Determinar la Calidad de Atencion en Cirujanos Dentistas.

Pregunta

Siempre

Casi
Siempre

veces

Casi
Nunca

Nunca

Realizar la atencion y consulta dentro
del horario programado.

El trato al paciente debe ser amable y
brindar confianza por parte del
personal de salud.

Brindar el tiempo necesario para
contestar las dudas o preguntas sobre
el problema de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar al
paciente con paciencia y entender
cudl es el motivo de su consulta.

El cirujano dentista debe brindar la
informaciéon completa acerca de su
caso al paciente.

Los precios ofrecidos por la IPRESS

deben ser de acuerdo a la realidad
socioeconomica de la zona donde se
ofrece el servicio.

El cirujano dentista debe portar
credencial de identificacion en un
lugar visible para el paciente.

El cirujano dentista debe estar
correctamente uniformado, aseado e
identificado para poder ejercer su
labor diaria.

La IPRESS debe contar con servicio
de internet y TV por cable para el uso
de los pacientes en sala de espera.

10

Dentro de la IPRESS deben
encontrarse sefializadas la salida,
zona segura, extintor, etc.

11

La IPRESS debe contar con todos los
equipos biomédicos necesarios para
ofrecer la atencion odontoldgica.

12

La IPRESS debe contar con un
ambiente indicado para el equipo de
rayos X segun las normas de la IPEN.

13

La IPRESS debe contar con un
ambiente indicado para almacenar
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las historias clinicas de cada paciente
segun la norma del MINSA.

14

En la IPRESS debe estar en un lugar
visible el horario de atencion de cada
profesional que ahi labora.

15

Al momento de la atencion todo el
material e instrumental debe
encontrarse al alcance del cirujano
dentista.

16

La bioseguridad debe ser prioridad
para la atencidn de cada paciente.

17

La historia clinica debe llenarse
completamente por el cirujano
dentista a cada paciente nuevo.

18

La historia clinica de cada paciente
debe encontrarse almacenada en un
ambiente especifico y disponible
para su uso en la atencion de cada
paciente.

19

El cirujano dentista debe realizar un
examen completo y minucioso a cada
paciente.

20

Se debe brindar informacion
adecuada y en palabras que el
paciente pueda entender acerca de su
diagnoéstico y tratamiento.

21

El cirujano dentista debe realizar su
labor teniendo como base las guias
practicas segun cada tratamiento
elaboradas por el MINSA o por el
propio profesional.

22

El paciente debe conocer el plan de
tratamiento y la fecha y hora de sus
citas para cada tratamiento que se
realizard en la IPRESS.

23

El cirujano dentista debe incluir
dentro de la historia clinica un
consentimiento informado.

24

Luego de cada atencion el cirujano
dentista o la asistenta deben de
limpiar y desinfectar el consultorio
antes de la siguiente atencion.
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TITULO DE LA INVESTIGACIO

Validez del Instrumento

Anexo 3

- SCONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJAMOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N*

[MMENSIONES ! items

Pertinencia

Relevancia#

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

5l

No

5l No

2 Conoce . 2 las insfituciones que
controlan la actividad del profesional
cingano denbista?

X

X

5l No
X

Conforme o dispuesto por el articulo 6° de
la Ley de Trabaio del Cindano Dentista,
conoce lag areas en las cualss se
dezarrolla &l ejercicio profecional del
cirujano denfista.

El cirujano dentista es responsable
de loz dafios v perjuicios que
ocasione al paclents por ejerciclo
neglicente. imprudente e impernto

Conoce Ud. cuantos afios como
maximo tiene el cnano denfista
de cudar v conservar la lnstora
clinica:

Considera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requsitos para
ejercer legalmente la profesion
odontologica en el Peni.

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cinijano dentista como del
paciente.

Conzidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no s debio hacer.

10

;Imprudencia es obrar
considerando  las  consecuencias
darniosas que produce sus acciones?

11

(El error médico es cualquier falla
ocurrida durante la atencién medica
que haya causado algin tipo de
danio al paciente?

;Considera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compromiso v deber de sujetarse a
las notmas establecidas que tiene el
cimyjanc denfista de responder por
los dafies y perjuicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es mecesario para Ud llenar la
historia climica en uma primera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paclente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud. que la
commmicacicn odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, durante v
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Ninguna

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir[ ] No
aplicable [ 1]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr (a). JORGE LUIS ARMANDO ALAMO PALOMINO

DNI 40353160

Especialidad del validador: CARIELOGIA Y ENDODONCIA 24 de abril del 2020

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir fa dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL ¥ CALIDAD DE ATEMCION

SEGLUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLMANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

”:I

DIMENSIONES | items

Pertinencia

1

Relevancia®

Claridad?

SUGERENCIAS

MMENSION 1:

sl

No

sl

No

1

Fezalizar |3 atencion y consulta dentro del
horario programado.

X

X

5l No
X

El trato al pacients debe ser amable v
brindar confiarza por parte del personal de
sahud

X

X

Brindar el tiempo necesario para contestar
las dudas o pregunias sobre el problema
de zalud del pacienie.

El cirujano denlista debe escuchar a
pacients con paciencia y entender cual ez
£l mofivo de su consulta.

El cirujano dentista debe brindar la
informacion completa acerca de cu caso al
paciente.

Loz precics ofrecidos por la IPRESS deben
ser de acwerdo 2 la realidad
soCineconomica de 13 zona donde 2
ofrece el servicio.

El cirujano dentista debe portar credencia
de idenfificacion en un lugar visible para el
paciente.

El ciruiano denficla debe eofar
comectamente  uniformado, aseado &
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

DIMENSION 2:

La IPRESS debe contar con semico de
intemet ¥ TV por cable para el uso de los
pacientes en sala de espera.

10

Dentro de la IPRESS deben encontrarss
sefidizadas ks salida, zona sequra, extintor,
£,

1

La IPREES debe contar con todos los
equipos biomédicos necesanios para ofrecer
la atencion odontoligica.

12

La IPRESS debe confar con un ambiente
indicado para = equipo de rayos X ssgun las
normag de la IPEN

13

La IFRESS debe contar con un ambients
indicado para almacenar las  historias
dinicas de cada paciente ssgun la norma
el MIMSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visible
el horario de atencion de cada profesiona
que ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo el matenal e
instrumental necesario debe encontrarse al
alcance del cirujano dentizia.

16

La bicssguridad debe ser priordad para ks
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La historia clinica debe llenarss
completaments por el cinjano denfista a
cada pacients nusvo.

18

La historia clinica de cada paciente debe
enconirarse almacenada de tal manera que
puedan ser ubicadas faclmente para su
uso en la atencion de cada paciente.
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El cirujano dentista debe realizar un X X X
19 | examen completo y minucioso a cada
paciente para un diagnostico mas exacto.
Se debe brindar informacion adecuada y en X X X
20 | palabras que el paciente pueda entender
acerca de su diagndstico y tratamiento.
El cirujano dentista debe realizar su labor X X X
teniendo como base las guias practicas
segln cada tratamiento elaboradas por el
MINSA o por el propio profesional.

El paciente debe conocer el plan de X X X
fratamiento, la fecha y hora de sus citas
para cada fratamiento que se realizara en
la IPRESS.

El cirujano dentista debe inclur dentrodela | X X
23 | historia clinica un consentimiento
informado.

Luego de cada atencion se debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consultorio antes de la
siguiente atencion.

21

22

Observaciones (precisar si hay suficiencia): NINGUNA

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir[ ] No
aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr (a). JORGE LUIS ARMANDO ALAMO PALOMINO

DNI 40353160

Especialidad del validador: CARIELOGIA Y ENDODONCIA 24 de ABRIL del 2020

1Pertinencia: £l item comresponde al concepto tedrico formulado.

*Relevancia: £l item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del construcio
IClaridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, s2 dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DIMENSIONES | items

Pertinencia

Relevancia®

Clandad®

SUGERENCIAS

[MMENSION 1:

sl

No

Sl | No

Sl

Ho

i Conoce LM, a las insBlucionss que
controlan |3 acividad del profesional
cingano denfisia?

X

Conforme lo dispuesto por el arficulo 6° de
la Ley de Trabajo del Cinganc Denticta,
conocs las areas en las cualss se
dezarrolla &l ejercicio profesional del
cingano denbista.

El cimyjano dentista es responsable
de los dafios v perpucios que
ocasione al paciente por ejercicio
negligente. impmdente & impernto

Conoce Ud. cuanfos afios como
maxime tiene el cirajano dentista
de cundar v conservar la histona
climica:

Comsidera Ud. que es mmportante el
secreto profesional

Comoce Ud. los requisitos para
gjercer legalmente la profesion
odontologica en el Peni.

Conoce TUd. los derechos v deberes
tanto del cimyjano dentista como del
paciente.

Conzidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no se debid hacer.

10

;Improdencia &5 ohrar
considerando las consecuencias
dafiosas que produce sus acciones?

11

;el emmor médico es cualgquier falla
ocurmida durante la atencion médica
que haya causado algin tipo de
danio al pacients?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad emvillegal es el
compromuso vy deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
ciryjanc dentista de responder per
los dafios ¥ perjuicies durante el
gjercicio de la profesion?

;Es necesario para Ud llenar la
historia clinica en wma primera
consulta con su paciente?

14

;Fecomienda a su paciente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de fiomar el
consentimiento nformado?

15

;Considera Ud. que la
comumicacion odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, durante v

106



despues de las visifas y en fodas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ x] Aplicable después de corregir[ ] No
aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr Javier Farias Vera

DNI: 42043705

Especialidad del validador: odontopediatra - ortodoncista de _ del 2020
Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los iftems planteados son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGLUN ANDS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLMANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

W

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

DIMENSIONES [ items

Pertinencia

1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

5l

Ho

sl

Ho

Ho

1

Feslizar Ia atencion y consulta denro del
horario programado.

X

X

El trato &l pacients debe ser amable v
brindar confiarza por parte del personal de
salud

Brindar el fiempo necesario para contestar
las dudas o pregunias sobre el problema
de zalud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar d
pacients con pacienca y entender cual ez
&l motivo de su consuifa.

El cirujano dentista debe brindar la
informacion completa acerca de su caso al
pacienis.

Liog precios ofrecidos por 2 IPRESS deben
ger de acuerdo a la realidad
S0ciDeconomica de la zona donde g2
oirece el senicio.

El cirviano dentista debe portar credencia
de idenfficacion en un hugar visible para el
pacients.

El cirviano denfista  debe  estar
comectamente  uniformado,  aseado e
identificado para poder ejercer cu labor
diaria.

[NMENSION 2:

5l

5l

]

La IPRESE debe contar con senvicio de
intemet y TV por cable para el uso de los
pacienies en sala de espera.

10

Denfro d2 k2 IPRESS deben encontrarss
sefializadas la salida, zona sequra, extintor
el

1"

La IPRESE debe contar con todos los
enuipcs biomédicos necesanios para ofrecer
la atencion odontologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para &l equipo de rayos X segin las
normag de la IPEN

13

La IPRESS debe contar con un ambients
indicade para almacenar las historias
dinicas de cada paciente s=gin la norma
del MINSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visible
¢l hoeario de atencion de cada profesional
que ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo el matenia e
instrumental necesario debe encontrarss 3
dlcance del cirujano dentista.

16

La binseguridad debe ser prioridad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La historia dinica debe llenarse
completaments por el cirgjano dentista a
cada paciente nuevo.

18

La historia clinica de cada pacients debe
enconfrarse almacenada de (3l manera que
puedan ser ubicadas facliments para su
uzo en la atencion de cada pacente.
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El cirujano dentista debe realizar un
19 | examen completo y minucioso a cada X X X
paciente para un diagnostico mas exacto.

Se debe brindar informacion adecuada y en
20 | palabras que el paciente pueda enfender X X X
acerca de su diagndstico y tratamiento.

El cirujano dentista debe realizar su labor
teniendo como base las guias practicas
sagun cada tratamiento elaboradas por &l
MINSA o por &l propio profiesional.

Al

El paciente debe conocer el plan de
tratamiento, la fecha y hora de sus citas
para cada tratamiento que se realizara en
la IPRESS.

22

El cirujano dentista debe incluir dentro de la
23 | historia clinica un consentimiento X X X
informado.

Luego de cada atencion se debe impiar y
24 | desinfectar el consultorio antes de la X X X
siguiente atencidn.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No
aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr{a). Javier Farias Vera

DNI: 42043705
Especialidad del validador: odontopediatra - ortodoncista de _ del 2020

Pertinencia: £/ item comresponde al conceplo tedrico farmulad.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del construcio
IClaridad: Se entiende sin dificuitad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, s dice suficiencia cuando los items planteados son suficientas para medir la dimension

Firma del Experto Informante

109



TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL 'Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRIMANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DMMENSIONES | items

Pertinencia
1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

DMMENSION 1:

Sl [ No

5l No

i Conoce M. a las insBilucionss que
confroian la actividad del profesional
cngano denfista?

X

X

51 [ Mo
X

Conforme |o dizpussto por el articulo 6° de
la Ley de Trabajo ded Cinjano Dentista,
conocs |az areas en las cugles s
dezarrolla & ejercicio profesional del
ciruiano denista.

El cimujano dentista es responsable
de los dafios v perpucios que
ocaszione al paciente poT ejercicio
neglizente, imprudents e Impento

Conoce Ud. cuantos afos como
maximo tiene el comyjano denfista
de cundar v conservar la histona
clinica:

Considera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requusitos para
gjercer legalmente la profesion
odontologica en el Peni

Conoce Td. los derechos v deberes
tanto del cinyane dentista como del
paciente.

Conzidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de neghgencia es no hacer
lo gue no =& debio hacer.

10

;Improdencia a3 ohrar
considerando  las  consecuencias
daniosas que produce sus acclones?

11

jel emror médico es cualgquier falla
ocurrida durante la atencién meédica
que haya ecausado almin tipo de
dafio al paciente?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compromiso ¥y deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cirmjanc denfista de responder por
los dafios v perjuicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es mecesario para Ud. llenar la
historia clinica en wma pnmera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud. que la
comumicacién odontélogo-pacients
debe mantenerse antes, duramte v
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después de las visitas v en todas las

fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Las preguntas de conocimiento deben tener
solamente 2 opciones de respuesta: Sio No

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Carlos Antonio Linares Weilg
DNI: 10012830

Especialidad del validador: Doctor en educacion, Maestro en investigacion y docencia
universitaria, Cirujano Dentista

26 de noviembre de 2020

'Pertinencia: El item comesponde al concepto tedrico formulado.

*Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se enfiende sin dificultad alguna el enunciado del ifem, es concise, exacto y direcfo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ifems planteados son suficientes para medir la dimension

SRS ——————

Dr. Carlos Linares Weilg
DNI 10012830
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONCCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRILANOS DENTISTAS DE LIMA, 20207

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

"1

DIMENSIONES [ itemns

Pertinencia

1

Relevancia®

Clandad®

SUGERENCIAS

[MMENSION 1:

sl

Nor

sl

No

Ho

.1

Fealizar 13 stencion y consulta dentro del
horario programado.

X

X

sl
X

El frato 2l paciente debe cer amable v
brindar confiarea por parte del personal de
sakud

X

X

Brindar el tiempo necesario para contestar
las dudas o pregunias sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar
paciente con pacienca y entender cual es
&l motive de su consulta.

El cirujano dentista debe brindar la
informacion completa acerca de su caso al
paciente.

Loz precios ofrecidos por ka IPRESS deben
ser de acuerdo 3 |a realidad
soCiDeconomica de 1a zona donde 5=
ofrece el senvicio.

El cirujano dentista debe portar credencia
de idenfficacion en un hegar visibls para el
paciente.

El ciwiano denfisia  debe  esiar
cormectamente  wniformado, aseado e
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

DIMENSION 2:

]

La IPRESE debe contar con serico de
intemef y TV por cable para el uso de los
pacientes en sala de espera.

(e

10

Deniro de la IPRESS deben encontrarce
sefidlizadas 1 salida, zona cequra, extintor,
efc.

"

La IPRESS debe confar com todos los
equipos biomédicos necesanios para ofrecer
la atencion odontologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para &l equipo de rayos X segin las
normas de la IPEN

13

La IFRESS debe contar con un ambients
indicadc para almacenar las  historias
dinicas de cada paciente segin @ nomma
del MINSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visibis
el horanio de atencion de cada profesiondl
que ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo el matenal e
instrumental necesario debe encontrarse &
alcance del cirujgno denfizta.

16

La bios=guridad debe ser pricrdad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

|

17

La historia clinica debe llenarss
completaments por el cinjano dentista a
cada pacients musvo.

18

La hiztoria clinica de cada pacients debe
enconfrarse almacenada de @l manera que
puedan ser ubicadas facimente para su
u=0 n |a atencion de cada pacente.
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El cirvjano dentista debe realizar un X X X
19 | examen completo y minucioso a cada
pacients para un diagnostico mas exacto.
Se debe brindar informacion adecuadayen | X X X
20 | palabras que & pacients pueda entender
acerca de su diagnoshico v tratamiento.
El cirvjano dentista debe realizar su labor X X X
teniendo como base las quias practicas
z2gun cada ratamiento elaboradas por &l
MINSA o por el propic profesional.

El paciente debe conocer & plan de X X X
fratamiento, a fecha y hora de sus alas
para cada fratamiento que s redlizara en
la IPRESS.

El cirvjano dentista debe incluir dentro de la X X X
23 | historia clinica un consentimiento
informado.

Luego de cada atencion = debe limpiar ¥ X X X
24 | desinfectar el consultorio antes dela
giguisnte atencion.

21

Frl

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Se considera que el instrumento es periinente,
relevante vy claro para los fines de la investigacion.

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ]
Mo aplicable [ ]

Apellidos vy nombres del juez validador. Dr. Carlos Antonio Linares Weilg
DNI: 10012830

Especialidad del validador: Doctor en educacion, Maestro en investigacion y docencia
universitaria, Cirujano Dentista

26 de noviembre de 2020

Pertinencia: B iftem comesponde al conceptn tedrico formulads.

*Relevancia; El kem es apropiado para representar af componente o dimension especifica del constucto
IClaridad: Se entiende sin dificultad alguna of enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, s dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir i3 dimension

Dr. Carlos Linares Weilg
DNl 10012830
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DIMENSIONES | items

Pertinencia
1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

5l Ho

sl Ho

Mo

i Conoce 4. 3 las insfluciones que
conirolan |a actividad del profesional
cngano denbsta?

X

X

5l
X

Confoeme |0 dispuesto por el arficulo 6° de
la Ley de Trabajo del Civjanc Dentista,
conocs |as ansas en las cugles s
dezarrolla & ejercicio profesional del
cirgano deniisia.

El cimnjano dentista es responsahble
de los dafios v perjucios que
ocasione al paciente por ejercicio
negligente, impmidents & impento

Conoce Ud. cuantos afios como
maximao tiene el cinnano dentista
de cundar v conservar la istona
climica:

Considera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requusitos para
ejercer legalmente la profesion
odontoldogica en el Peni.

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cinyjano dentista como del
paciente.

Considera Ud. que impernicia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no s2 debid hacer.

10

jImprodencia ] ohrar
considerando las consecuencias
dafiosas que produce sus acclones?

11

el emmor médico es cualgquier falla
ocurrida durante 1a atencion médica
que haya causado alzim tipo de
dario al paciente?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compromiso v deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cimjane denfista de responder por
los dafios v pequicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es necesario para Ud llenar la
historia climica en wma primera
consulta con su paciente?

14

;Becomienda a su paciente leer
detenidamente v haber

comprendide antes de firmar el
consentimiento mformada?

15

i Considera Ud que la
comunicacien odontélogo-pacients
debe mantenerse antes, durante y
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Los instrumentos son pertinentes vy presentan suficiencia
para su aplicacion.

Opinian de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [] No
aplicable []

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Federico Martin Malpartida Quispe

DNI 09957334

Especialidad del validador: Doctor en Salud 24 de agosto de 2020

TPertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *COMOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLAANOS DENTISTAS DE LIMA, 20207

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

m

DIMENSIONES | items

Pertinencia

1

Relevancia®

Clandad®

SUGERENCIAS

[MMENSION 1:

sl

No

5l

No

No

1

Feealizar [a atencion y corsulta dentro del
hixario programads.

X

X

5l
X

El trato &l pacients debe zer amable v
brindar confiarza por parie del personal de
sahud

X

X

Brindar el tiempo necesario para contestar
las dudas o pregunias sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentizta debe sscuchar al
paciente con paciencia y entender cual ez
&l motivo de su consulta.

El cirvjano dentista debe brindar la
informacion completa acerca de su caso al
pacisnis.

Log precios ofrecdos por ka2 IPRESS deben
22f de acuemdo a la realidad
S0CiDECONOMICE de [a zona donde 52
ofrece el senicio.

El ciruiano dentista debe poriar credencial
de idenfficacion en un lugar vicible para el
pacieniz.

El ciruiano denfista  debe  esfar
comeclamente  wniformado, aseado e
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

DIMENSION 2

La IPRESS debe coniar con senicio de
intermet y TV por cable para el uso de los
pacientes en sala de espera.

E [

10

Deniro @2 la IPRESE deben encontrarse
gefilizadas la salida, zona sequra, extintor,
gtc.

il

La IPRESE debe comtar con todos los
equipos biomedices necesanics para ofrecer
la atencion odonbologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para & eguipo de rayos X seginlas
normas de la IPEN

13

La IPRESS debe contar con un amibisnie
indicade para almacenar las  historias
dinicaz de cada pacientz segin 13 noma
del MINSA.

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visible
el horano de atencion de cada profesiond
que ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo el matenial e
ingtrumental necesario debe enconfrarss al
alcance del cirujano dentizta.

16

La bicseguridad debe ser prioridad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La histona clinica debe lenarss
completaments por el cinjano dentista a
cada paciente nusvD.

| 72

18

La historia clinica de cada paciente debe
encontrarse almacenada de tal manera que
puedan ser ubicadas faciments para su
u=n en |3 atencion de cada pacente.

116



El cirujano dentista debe realizar un X X X
19 | examen completo y minucioso a cada
paciente para un diagnostico mas exacto.
Se debe brindar informacion adecuada y en X X X
20 | palabras que el paciente pueda entender
acerca de su diagndstico y fratamiento.
El cirujano dentista debe realizar su labor X X X
teniendo como base las guias practicas
segun cada tratamiento elaboradas por &l
MINSA o por el propio profesional.

El paciente debs conocer el plan da X X X
tratamiento, la fecha y hora de sus citas
para cada tratamiento que se realizard en
la IPRESS.

El cirujano dentista debe incluir dentro de la X X X
23 | historia clinica un consentimiento
informada.

Luego de cada atencion se debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consultorio antes de la
siguients atencidn.

2

22

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Los instrumentos son pertinentes y presentan suficiencia
para su aplicacion.

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No
aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Federico Martin Malpartida Quispe

DNI 09957334

Especialidad del validador: Doctor en Salud =~ 24 de agosto de 2020

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

PRelevancia: E item es apropiado para representar al componente o dimensidn especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificuttad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para madir la dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DIMENSIONES | items

Pertinencia
1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

5l No

5l No

5l Ho

i Conoce M. 2 laz insBlucionss que
controlan la acividad del profesional
cirgang denfista?

X

X

X

Conforme |o dispuesto por el articuio §° de
la Ley de Trahapo del Cirujano Dentista,
conoce las arsas en las cugles s
dezarrolla &l ejercicio profesional del
ciruiano deniisia.

El cimyjano dentista es responsable
de los dafios v perjuicios que
ocasione al paciente por ejercicie
neghizente, mprudente & mpento

Conoce Ud. cuantos afios como
maximo tiene el cojano dentista
de cudar v conservar la histoma
clinica:

Conzsidera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requisitos para
ejercer legalmente la profesion
odontologica en el Peni

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cimyjano dentista como del
paciente.

Conzsdera Ud. que mmpencia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de neghigencia es no hacer
lo gque no se debio hacer.

10

;Improadencia =] ohrar
considerando  las  consecuencias
dafiosas que produce sus acciones?

11

jel error médico es cualoguier falla
ocurrida durante la atencion medica
que haya causado algim tipo de
dano al paciente?

jconsidera Ud qua la
responsabilidad civillegal es el
compromuso ¥ deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
citujano denfista de responder por
los dafios v perpucies durante el
gjercicio de la profesion?

;Es mecesanio para Ud. lenar la
historia clinica en uma primera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente ¥ haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud que la
conmmicacion odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, durante v

118



despugs de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ]
Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Esp. Jorge Luis Mezzich Galvez
DMI: 09347219

Especialidad del validador: Doctor en Salud Publica, especialista en Radiologia Bucal y
Maxilofacial

20 de agosto de 2020

"Pertinencia: B itsm comesponds al concepto tedrico formulads.

*Relevancia: El #=m es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
IClaridad: Se entiende sin difcultad alguna el enunciado del item, &5 conciso, exacto y dirscto

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando ks ffiems planteados son suficientes para medir fa dimension

Dr. Esp. Jorge Luis Mezzich Galvez
DNI 09347219
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EM CIRILANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

w

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2
INENCIA | botevancial

DIMENSIONES [ items

Pertinencia

1

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

sl

No

5l

Mo

1

Felizar |a atencion y conzulta denfro del
hiorario programaco.

X

X

5l Ho
X

El trato al pacients debe cer amable v
brindar confiarza por parte del personal de
sahud

X

X

Brindar el iempo necesario para contestar
las dudas o preguntas sobre el problema
de zalud del pacienie.

El cirujano dentista debe escuchar al
pacients con paciencia y entender cudl es
&l motivo de su consulta.

El cirujano denticta debe brindar la
informacion completa acerca de su caso al
pacients.

Los precios ofrecdos por la IPRESS deben
zer de acuerdo a la realidad
gocioeconomica de la zona donde g2
oirece el servicio.

El ciruiano dentista debe poriar credencial
de idenfficacion en un legar visitls para el
pacients,

El cruano denfista debe  esfar
comectamenie  uniiormado, aseado &
identificado para poder ejescer su labor
diaria.

[NMENSION 2:

La IPRESS debe contar con senico de
intemet y TV por cable para el uso gz los
pacientes en sala de espera.

10

Deniro de la IPRESS deben enconfrarse
sefidlizadas Iz salida, zona sequra, extintor,
glc.

1

La IPRESS debe contar con todos los
equipes biomédicos necesarios para ofrecer
la atencion odontoldgica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para & equipo de rayos X seginlas
normas de la IPEN

13

La IPRESS debe comtar con un ambisnis
indicado para almacenar las  historas
dinicas de cada pacients s=gin 13 noma
del MINSA

14

Enla IPRESS debe extar en un lugar visibis
el horario de atencion de cada profssiona
que ahi labora.

15

Al momento de 13 atencion solo &l matenial e
ingtrumental necesario debe encontrarse &
dlcance del cirujgno denfista.

La bicseguridad debe ser pricridad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La hiztoria clinica debe llenarzs
completamente por el cingano dentizsta a
cada pacients mesvo.

1a

La hiztoria clinica de cada pacients debe
enconirarse almacenada de tal manera gue
puedan ser ubicadas facimente para su
=0 en |3 atencion de cada pacisnte.
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El cirujano dentista debe realizar un X X X
19 | examen completo ¥ minucioso & cada
paciente para un diagnisfico mas exacto.
Ze debe brindar informacion adecuadayen | X X X
20 | palabras que & pacients pueda entender
acerca de su diagnosiico v tratamiento.
El cirujano dentista debe realizar su labor X X X
tenisndo como base las guias practicas
s=ain cada ratamiento elaboradas por &
MIMNSA o por el progio profesional.

El paciente debe conocer el plan de X X X
fratamiento, la fecha y hora de sus altas
para cada tratamiento que e realizara en
la IPRESS.

El cirujano dentista debe incluir dentro de la X X X
23 | hiztoria dinica un consentimiento
informado.

Lueno de cada atencion 52 debs limpiar y X X X
24 | desinfectar el consulionio antes dz la
giguients atencion.

A

2

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ]
Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Esp. Jorge Luis Mezzich Galvez
DNI: 09347219

Especialidad del validador: Doctor en Salud Publica, especialista en Radiologia Bucal y
Maxilofacial

20 de agosto de 2020

Pertinencia: B ftem comesponade al concepto tedrico frmulado.

*Relevancia: El #2m es apropiado para repressntar al componente o dimension especifica del constructo
IClaridad: Se entiende sin dificuftad alguna ef enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Noda: Suficiencia, s dice suficiancia cuando ks fems planteados son suficientes para medir fa dimension

Dr. Esp. Jorge Luis Mezzich Galvez
DNI 09347219
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL ¥ CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADD DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DMMENSIONES | items

Perfinencia

Relevancia®

Clandad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

5l

No

Sl | Mo

i Conoce LM, a las insBlucionss que
controlan |3 acividad del profesional
cingano denfisia?

X

X

Sl | MNe
X

Confiorme lo dispuesto por el arficulo 6° de
la Ley de Trabajo del Cinganc Dentista,
conocs las areas en las cualss se
dezarrolla &l ejercicio profesional del
cingano denfista.

El cimyjano dentista es responsable
de los dafios v perjuicios que
ocasione al paciente por ejercicio
neglizente, impriudente & impernto

Conoce Ud. cuantos afios como
maximo tiene el cinyjano dentista
de cuidar v conservar la histona
climica:

Conzidera Ud. que es importante ]
secreto profesional

Conoce Ud. los requisitos para
gjercer lezalmente la profesion
odontologica en el Peni.

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cimmjano dentista como del
paciente.

Considera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no se debid hacer.

10

;Improdencia &5 ohrar
considerando  las  consecuencias
dafiosas que produce sus acciones?

11

iel ermor medico es cualgquier falla
ocwrida durante la atencion meédica
que haya causado algin tipe de
dafic al paciente?

jconsidera d. que Ia
responsabilidad civillegal es el
compromuso ¥ deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cimmjane dentista de responder por
los dafios ¥ perjuicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es necesario para Ud lenar la
historia clinica en wma primera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de firmar el
consentimients mformado?

15

;Considera Ud. que Ia
commmicacion odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, durante v
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir[ ] Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr{a). Nadia Carolina Meneses Gomez

DMl OFT617T2

Especialidad del validador: Doctor en Odontologia 02 de 09 del 2020

Pertinencia: B item comesponds al concepto tedrico formulads.

*Relevancia: El #em e5 apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
IClaridad: Se enfiende sin difcuftad alguna el enunciado del item, s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ifems plantesdos son suficientes para medir i3 dimension

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

HI

DIMENSIONES | items

Pertinencia

1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

MMENSION 1:

sl

No

sl

No

Ho

.1

Feealizar la atencion y consulia dentro del
horario programado.

X

X

5l
X

El traty 2l pacients debs ser amable v
brindar confiarza por parte del personal de
sahud

X

X

Brindar el tiempo necesanio para conestar
las dudzs o preguntas sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar al
pacients con paciencia y entender cual es
el mativo de su consulta.

El cirujano dentista debe brindar
informacion completa acerca de su caso al
pacienie.

Lioe precios offecidos por la IPRESS deben
227 de acusrdo 2 la realidad
soCineconomica de la zona donde 52
ofrece el senico.

El ciruiano dentista debe portar credencial
de idenfificacion en un lugar visible para el
pacients.

El cirviano denfista  debe  estar
correctamente  uniformado, aseado &
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

MMENSION 2:

9

La IPRESS debe contar con senico de
intemet y TV por cable para el uso de los
pacientes en sala de espera.

e | 66

10

Dentro de k2 IPRESS deben encontrarse
sefializadas la calida, zona sequra, extintor,
gl

il

La IPRESE debe contar con todos los
equipos biomédicos necesanios para ofrecsr
la atencion odontokdgica.

12

La IPRESS debs contar con un ambients
indicado para & equipo de rayos X segin las
normas de la IPEN

13

La IPFRESS debe contar con un ambiente
indicadc para almacenar las  historias
dinicas de cada paciente segin la noma
del MIMSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visibls
el horario de atencicn de cada profesiond
que ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo &l maternal e
instrumental necesario debe encontrarss &
alcance del cirujano denfizta.

16

La bicssguridad debe ser priondad para ka
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La historia clinica debe llenarce

completaments por el cirviano denfista a
cada paciente musvo.

| b

18

La hiztoria clinica de cada paciente debe
enconrarse almacenada de tal manera que
puedan sor ubicadas faciments para sy
us0 £ 13 atencion de cada paciente.
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1%

El cirujano denfista debe realizar un
examen completo y minucioso a cada
pacients para un diagnostico mas exacto.

M0

Se debe brindar informacion adecuada y en
palabras que & pacients pueda entender
acerca de su diagnosico y ratamiento.

Pl

El cirujano denfista debe realizar su labor
teniendo como base las guias practicas
segun cada fratamiento elaboradas por el
MINSA o por el propio profesional.

Frl

El paciente debe conocer & plan de
fratamiento, la fecha y hora de sus dlas
para cada fratamiento que e realizars en
la IPRESS.

3

El cirujano dentista debe incluir dentro de la
historia dinica un consentimiento
informado.

24

Luego de cada atencion =& debe limpiar y
desinfectar el consultorio antes de la
sguienie atencion.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir[ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr(a). Nadia Carolina Meneses Gomez

DNl OTTE17T2

Especialidad del validador: Doctor en Odontologia

02 de 09 del 2020

Pertinencia: B ftem comesponde al concepto fedrico formulado.

*Relevancia: El fem es apropiado para representar al componenfe o dimension especifica del consfructo
IClaridad: Se entiende sin dificuitad alguna el enunciado def item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, s& dice sufidiencia cuando los ifems planteados son suficientes para medi i3 dimension

P

.i'_,_,--'",\_ -

o~ ’
.
@,

Firma del Experto Informante

Mo aplicable [ ]
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIOMAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

MMENSIONES [ items

Pertinencia

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

[MMENSION 1:

5l

No

5l

No

Ho

i Conoce LM, 3 las insBluciones que
controlan la actividad del profesional
cingano denfista?

X

X

5l
X

Conforme lo dispuesto por el articulo 6° de
la Ley de Trabajo del Cinyjanc Dentista,
conoce las areas en las cualss se
desarrolla & ejercicio profesional del
cingano denfista.

El cimijano dentista es responsable
de los dafios v perjuicios que
ocasione al paciente por ejercicio
negligente, imprudente & impento

Conoce Ud. cuantos afios como
maxime tiene el cimyjano dentista
de cuidar v conservar la histona
clinica:

Conszidera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requisitos para
ejercer legalmente la profesion
odontelogica en el Pemi.

Comnoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cimyjano dentista como del
paciente.

Conzidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo gque no se debid hacer.

10

;Imprudencia &3 ohrar
considerando  las  consecuencias
dariosas que produce sus acciones?

11

jel emror médico es cualgquier falla
ocurrida durante la atencion meédica
que haya causado algin tipo de
datio al paciente?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compromiso y deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cirujano denfista de responder por
los dafios v perjuicios duramte el
gjercicio de la profesion?

;Es necesario para Ud. llenar la
historia clinica en wma primera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud. que la
conmmicacion odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, durante v
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X]  Aplicable después de corregir [ ] Mo

aplicable []

Apellidos v nombres del juez validador. Dr(a). _CESPEDES PORRAS, Jacqueline
DI : 09336070

Especialidad del validador: Doctor en Educacion San Iadro 22 de agosto del 2020
pariinencia: B ftem comesponde al conceptn fedrico formulado.

2pelevancia: El fiem es apropiado para representar al componente o dmensicn especifica del constructo

IClaridad: Se enfiende sin dificultad alguna el enunciado del ftem, es conciso, exacio y directo
Mota: Suficiencia, a2 dice suficiencia cuando los items plantzados son suficientes para medir la dimengion

o 57

Firgha del ;E:h: erto Informante
AR Cespeoes PorTas

TSR/ BN ODON™ WEDLATIIA
COF B0 - = NE OA1S,
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGLUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRIAANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

Pertinencia

N° DIMENSIONES | items ; Relevancia® Clandad® SUGERENCIAS
DIMENSION 1: Sl No sl N Sl Ho
1 Fealizar |a atencion y consulta dentro del X X X
horario programado.
El trato & padients debe zer amable v X X X
2 | brindar confiarza por parte del personal de
calud
Brindar el iempo necesanio para contestar X X x

3 | las dudzs o pregunias sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar a X X X
4 | pacients con paciencia y entendsr cual es
&l motive de su consulfa.

El cirujano dentista debe brindar ka X X X
5 | informacion completa acerca de gu caso al
pacients.

Lo precios ofrecdos por la IPRESS deben X X X
ger de acuerdo 3 la realidad
gocipeconomica de 13 zona donde 5=
ofrece el senicio.

El cirviano dentista debe poriar credencial X % X
T | deidentficacion en un bugar visible para el
pacients.

El cruiano denfigia debe egfar | X X X
p corectamente  unifoomado, aseado &
identificado para poder ejercer su kabor

diaria.
DIMENSION 2: 5l No Sl M Sl N
La IPRESE debe coniar con servicio ds X X X

9 | intemet y TV por cable para el uso de log
pacientes en sala de espera.

Dentro de la IPRESS deben enconfrarse i X x

10 | sefializadas la salida. zona sequra, extintor,
[

La IPRESS debe contar con todos los | X X X
11 | equipes biomadicos necesanios para ofrecsr
la atencidn odontologica.

La IFRESS debes contar con un ambients X X X
12 | indicado para =l equipo de rayos X s=gin las
normas de la IPEN

La IFRESS debes contar con un ambisnis X X X
13 indicadc para almacemar las  historias
dinicas de cada paciente s=gin la noma

ded MINSA

Enla IPRESS debe estar en un lugar visibls X X x
14 | &l horasio de atencion de cada profssional

que ahi labora.

Al momento de [a atencion soloelmateriale | X X X

15 | instrumental necesario debe encontrarss &
alcance del cirvjigno dentista.

16 La bicseguridad debe ser pricridad parala | X X X
atencion de cada pacients

DIMENSION 3: &l No &l N gl N
La historia dinica debe llenarse X X X

17 | completamente por el cingano dentista &
cada pacients nuevo.

La historia dinica de cada pacients debe x X X
18 enconfrarse almacenada de tal manera que

puedan ser ubicadas facmente para su
w0 en la afencion de cada paciente.
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El cirvjano dentista debe realizar un X X x
19 | examen completo ¥ minucioss 2 cada
pacients para un diagnosfico mas exacto.
Se debe brindar informacion adecuada y en X X x
20 | palabras que & paciente pueda entender
acerca de su diagnosiico y tratamiento.
El cirujano dentista debe realizar su labor X X x
tenisndo como base [as guias practicas
g2gUn cada fratamiento elaboradas por el
MINSA o por el propio profesional.

El pacients debe conocer & plan de X X X
fratamiento, la fecha y hora de sus citas
para cada tratamiento que e reslizars en
la IPRESS.

El cirujano dentizta debe inclur dentrodela | X X X
23 | hictoria clinica un consentimiento
informado.

Luego de cada atencion o2 debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consultorio antes de la
iguiente atencicn.

21

22

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X]  Aplicable después de corregir [ ] Mo

aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dria). _CESPEDES PORRAS, Jacqueline
DHI : 09336070

Ezpecialidad del validador: Doctor en Educacidn San Isidro, 22 de agosto del 2020
1Partinencia; B fiem comesponde al conceplo fedvico formulado.

YRelevancia: B ftem es spropiado para representar &l compenente o dmension especiica del constructo

3¢ )aridad: Se entiende sin dificultad alguna &l enunciado del ftem, es concizo, exacto y direcho
Mota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items plantsades son suficientes para medir la dimension

Firgha del EJ-:BE F ormante

Itmwwmum
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPOMSABILIDAD PROFESIOMAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN AROS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA. 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

MMENSIONES | items

Pertinencia
1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

MMENSION 1:

sl No

sl No

No

i Conoce Ud. a las insfiuciones que
controlan la actividad ded profesional
crujanc denfisia?

X

X

sl
X

Conforme lo dispuesto por el arficulo 6° de
la Ley de Trabajo del Ciano Dentista,
conoce las areas en las cugles se
decarrolla & ejercicio profecional del
ciruiano denfisia.

El cirujano dentista es responsable
de loz dafios v perjuicios que
ocaslone al paclente por ejercicle
negligente, imprudente e impernto

Conoce Ud. cuantos afios comao
maximeo tiene el cinyjano dentista
de cuidar v conservar la histoma
clinica:

Conzidera Ud. que ez importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requusitos para
ejercer legalmente la profesion
odontologica en el Peni

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cinyano dentista como del
paciente.

Conzsdera Ud. que mmpericia es
hacer lo que no ze sabe hacer.

LUn acto de neghgencia es no hacer
lo que no se debid hacer.

10

;Improdencia &3 obrar
considerando  las  consecuencias
dafiosas que produce sus acciones?

11

el emor médico es cualguier falla
ocurmda durante 1a atencion médica
que haya causado algin tipo de
dafio al paciente?

jconsidera Ud que Ia
responsabilidad civillegal es el
compromuso y deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cimyjane denfista de responder por
los dafios v perjuicics durante el
gjercicio de la profesicn?

;Es necesario para Ud llenar la
historia clinica en ma prmera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente ¥ haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud. que Ia
comumicacién odontélogo-paciente
debe mantenerse antes, duramte v
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Apellidos v nombres del juez validador. Dra. Esp. CD. Chanamé Marin, Ann

RosemaryDNI 42767674
Especialidad del validador: Especialista en auditonia odontolégica, Lima 26 de agosto del 2020,

1Perfinencia; B ifem comesponde af concepfo tednico formulado.

*Relevancia: B ifem es apopiado para representar al componente o dimension especifica def constructo
¥Claridad: Se enfiznde sin dficulfad alguna & enunciado del iiem, es concisn, exacty v direcfo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los iems planteados son suficientes para medir fa dimension
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONCCIMIENTO DE RESPONSARILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGLUNM ARDS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLWANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

Ne

DIMENSIONES | items

Pertinencia

1

Clandad®

SUGERENCIAS

[NMENSION 1:

5l

No

Ho

1

Fealizar [3 atencion y consulta dentro del
horario programado.

X

Sl
X

El trato &l pacients debe ser amable v
brindar confiarza por parte del personal de
salud

X

Brindar el tiempo necezario para contectar
las dudas o preguntas sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar a
pacients con paciencia y entender cual es
el mofivo de su consuita.

El cirujano dentista debe brindar la
infoemacion completa acerca de su caso al
pacisnie.

Log precios ofrecidos por ks IPRESS deben
ser de acuendo a la realidad
socipeconomica de [a zona donde s=
oirece el senicio.

El ciruiano dentista debe portar credencial
de idenificacion en un hugar visibls para el
pacients.

El ciruiano denfista debe  estar
comectamente  uniformado, aseado &
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

[NMENSION 2:

9

La IPRESS debe confar con senico de
intemet y TV por cable para el uso de los
pacientes en sala de espera.

10

Denfro de k2 IPRESS deben encontrarce
sefiglizadas la calida. zona sequra, extintor,
i

il

La IPRESS debe contar con todos los
equipos biomadicos necesanios para ofrecer
la atencion odontologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para &l equipo de rayos X s=gin las
normas de la IPEN

13

La IPRESS debe contar con un ambsente
indicade para almacenar las hstorias
dinicas de cada paciente s=gun la norma
del MINSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visibls
el horario de atencion de cada profesional
que ahi labora.

13

Al momento de I3 atencion solo el matenal e
instrumental necesario debe encontrarse &
alcance del cirujano denfista.

16

La bioseguridad debe ser pricridad para la
atencion de cada paciente

MMENSION 3:

17

La historia clinica debe llenarss
completamentz por el cirujiano dentista a
cada paciente nusvo.

LA

18

La higtoria clinica de cada paciente debs
enconfrarse almacenada de fal manera que
puedan ser ubicadas facimente para su
uz0 en la atencion de cada padente.
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El cirujano dentista debe realizar un X X X
19 | examen completo y minucioso a cada
pacients para un diagnosfico mas exacto.
Se debe brindar mformacion adecuada y en X X X
20 | palabras que & pacienie pueda entender
acerca de su diagnosico y tratamiento.
El cirujano dentista debe realizar su labor X X X
teniendo como base las guias practicas
segin cada tratamiento elaboradas por el
MINSA o por el propic profesional.

El paciente debe conocer & plan de X X X
ratamiento, la fecha y hora de sue dlas
para cada tratamiento que e realizara en
la IPRESS.

El cirujano dentista debe incluir dentro de la X X X
23 | hiztoria dinica un congentimiento
informado.

Luego de cada atencion =& debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consulionio antes de la
giguicnte atencion.

P

2

Ob=servaciones (precisar =i hay suficiencia):

Apellidos y nombres del juez validador. Dra. Esp. CD. Chanamé Marin, Ann

RosemaryDMI 42767874

Especialidad del validador: Espacialista en auditonia odontolégica, Lima 26 de agosto del 2020,

"Partinencia; B ifem comesponde & concepfo feorico formulade.,

‘Rolevancia: B item es apmpisdo pars representar & componente o dimension especiiica del construcio
*Claridad; Se enfiende sin diicuftad alguna f enunciado del item, es conciso, exacto y directo

Mota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando fos fems plantsados son suficieniss para medir fa dimension
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TITULO DE LA INVESTIGACIO

- SCONOCIMIENTO DE RESPOMNSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUMANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

MMENSIONES | items

Pertinencia

Relevancia®

Clanidad®

SUGERENCIAS

DMMENSION 1:

sl

Ho

sl

No

No

i Conoce M. alas insBlucionss que
controlan la actividad del profesional
cingano denfista?

X

X

Sl
X

Conforme lo dizpuesto por el articulo 6° de
la Ley de Trabajo ded Cingjanc Dentista,
conoos las areas en las cuales se
desarrolla &l ejercicio profezional del
cingano denfista.

El cirujano dentista es responsable
de los dafios v perjuicios que
ocasione al paciente por ejercicio
neglizente, imprudents & iImpento

Conoce Ud. cuantos afios como
maximo tiene el cirujano dentista
de cuidar v conservar la histona
clinica:

Considera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requisitos para
gjercer legalmente la profesion
odontolégica en el Peni.

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cimijano dentista como del
paciente.

Conzidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no se debid hacer.

10

;Improadencia &3 obrar
considerande  las  consecuencias
datiosas que produce sus acclones?

11

iel error médico es cualgquier falla
ocurrida durante 1a atencion médica
que haya causado algin tipo de
dafio al paciente?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compronuse ¥ deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cingjane dentista de responder por
los dafios v perjuicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es mecesario para Ud llenar la
historia clinica en wma primera
consulta con su paciente?

14

;Pecomienda a su paciente leer
detenidamente i haber
comprendide antes de firmar el
consentimiento mformado?

15

;Considera Ud. que la
conmmicacion odontélogo-paciente
debe mantenerse antes. durante v
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después de las visitas y en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de comregir[ ] Mo
aplicable [ ]

Apellidos v nombres del juez validador. Dra. ESP CD ANITA KORI AGUIRRE MORALES

DMl 09383550

Especialidad del validador: _ DOCTOR EN SALUD PUBLICA,
26_de 08 del 2020

"Pertinencia: B fem comespondes al concepto teonico ormufado.

*Relevancia: El #em &5 apropiado para representar al componente o dimension especifica del consfructo
IClaridad: Se enfiende sin dificuitad alguna & enunciado ol ftem, &5 concizo, exacto y dirscto

Nota: Suficiencia, se dice suffciencia cuando los fems planteados son suficientss para medir fa dimension

H 0 Paradoncl
CORTIIT  RME 1M

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION

SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLMANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

N°

DIMENSIONES | items

Pertinencia

1

Relevancia®

Claridad?

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

|

No

5l

No

Ho

.1

Fealizar la atencion y consulta dentro del
horario programado.

X

x

5l
X

El frato al paciente debe ser amable y
brindar confiarza por parte del personal de
sahud

X

x

Brindar el iempo necesano para contestar
|as dudzs o pregunias sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar al
pacients con paciencia y entender cual e
&l motivo de su consulta.

El cirvjano dentista debe brindar la
informacion completa acerca de su caso al
pacieniz.

Los precios ofrecidos por la IPRESS deben
ger de acuerdo a la realidad
socioeconomica de [a zona donde s=2
oirece el servicio.

El ciruiano denfista debe portar credencia
de idenfificacion en un lugar visible para el
paciente.

El cirujano denfists debe  ecfar
corectamente  uniformado, aseado e
identificado para poder ejercer su labor
diania.

DMENSION 2:

]

La IPRESE debe confar con servicio de
intemet y TV por cable para el uzo de Ios
pacientes en sala de espera.

e

10

Deniro de k2 IPRESS deben encontrarse
sefializadas |3 salida, 7ona sequra, extintor,
Ete.

"

La IPRESE debe contar com todos los
equipes bioméadicos necesanios para ofrecer
la atencion odontologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicado para 2 equipo de rayos X ssgn las
nermas de la IPEN

13

La IPRESS debe contar con un amibiente
indicado para almacenar las  historas
dinicas de cada pacients s=9Un 3 norma
del MINSA

14

En la IPRESS debe extar en un lugar visible
el horario de atencidn de cada profesional
que ahi labora.

13

Al momenta de I3 atencion solo el matenal e
instrumental necesario debe enconfrarss al
alcance del cirujano dentista.

16

La bioesguridad debe ser prioridad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

| B

17

La historia clinica debe llenarse
completaments por el cirujano dentista 3
cada pacients musvo.

18

La hiztoria dlinica de cada pacients debe
enconirarse almacenada de (@l manera que
puedan sor ubicadas fackmente para su
us0 en la atencion de cada padiente.
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El cirujano denfista debe realizar un X X X
19 | examen completo y minucioso a cada
paciente para un diagnostico mas exacto.

Se debe brindar informacion adecuadayen | X X X
20 | palabras que o padents pueda entender
acerca de su diagnosico v tratamiento.

El cirujano denfista debe realizar su labor X X X
teniendo como base las guias praciicas
s2gun cada fratamisnio elaboradas por el
MINSA o por el propio profesional.

A

El paciente debe conocer f plan de X X X
fratamiento, la fecha y hora de sus oifas
para cada tratamiento que se reslizard en
la IPRESE.

22

El cirujano denfista debe incluir dentro de la X X X
23 | historia dinica un consentimiento
informado.

Luego de cada atencion 22 debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consultorio antes de la
giguisnts atencion.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir[ ] Mo
aplicable[ ]

Apellidos vy nombres del juez validador. Dra. ESP CD ANITA KORI AGUIRRE MORALES
DML 09383550

Especialidad del validador: _ DOCTOR EN SALUD PUBLICA,
26_de _08 del 2020

Pertinencia: B item comesponde al conceptn tednco formulado.

*Relevancia: El #zm a5 apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructs
IClaridad: Se enfiende sin difcultad algna & enunciado del item, &5 congiso, exacto y directo

Moita: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los iiems planteados son suficientes para medir fa dimension

=0 PEradonct
COR TTIT RME 1M

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRLAJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 1

N

DIMENSIONES | itemns

Perfinencia
1

Relevancia®

Claridad®

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

sl No

sl No

i Conoce L. alas insBluciones que

controlan |a actividad del profesional
cirujano deniista’?

X

X

sl No
X

Conforme lo dispuesto por el articulo 6° de
|a Ley de Trabajo del Ciujano Dentista,
conocs las areas en las cuales g8
desarrolla & ejercicio profesional del
cingano denista.

El cimijano dentista es responsable
de los dafios v perjuicios que
ocazione al paciente por ejercicio
negligente, impridente & impento

Conoce Ud. cuantos afios como
maximo tiene el cimyjano dentista
de cundar v conservar la histona
clinica:

Conzidera Ud. que es importante el
secreto profesional

Conoce Ud. los requusitos para
gjercer legalmente 1a profesion
odontologica en el Pemi.

Conoce Ud. los derechos v deberes
tanto del cinyjano dentista como del
paciente.

Conszidera Ud. que impericia es
hacer lo que no se sabe hacer.

Un acto de negligencia es no hacer
lo que no se debio hacer.

10

;JImprodencia &5 ohrar
considerando  las  consecuencias
darniosas que produce sus acclones?

11

el error médico es cualguier falla
ocurmda durante la atencidn médica
que haya cansado alsim tipo de
dano al paciente?

jconsidera Ud. que la
responsabilidad civillegal es el
compromiso ¥ deber de sujetarse a
las normas establecidas que tiene el
cirujanc dentista de responder por
los dafies v perjuicios durante el
gjercicio de la profesion?

;Es necesanio para Ud llenar la
historia clinica en wma pnmera
consulta con su pacients?

14

;Fecomienda a su paciente leer
detenidamente ¥ haber

comprendide antes de firmar el
consentimiento mformadao?

15

;Considera Ud. que la
commmicacion odontologo-paciente
debe mantenerse antes, durante v
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después de las visitas v en todas las
fases del tratamiento?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir[ ] Mo aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dra. Nadia Carolina Meneses Gomez

DMl 41557307

Especialidad del validador: Doctora en Educacion 02 de 09 del 2020

"Pertinencia: B item comesponde al concepén tedrico formufads.

IRelevancia: Bl #=m 2z apropiado para representar al companente o dimenzion especifica del constructy

ICIaridad: 5= entisnde sin dificuitad alguna & enunciado del ftem, 5 conciso, exacto y directo
Mota: Suficiencia, 2 dice suficisncia cuando los items planteados son suficientes para medir (3 adimension

Wad-ofut

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: *CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE ATENCION
SEGUN ANODS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS DENTISTAS DE LIMA, 2020°

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIBLE 2

":I

DIMENSIONES [ items

Pertinencia

1

Relevancia®

Claridad?

SUGERENCIAS

DIMENSION 1:

sl

Ho

sl

Ho

Ho

.1

Fezalizar |a atencion y consulta denfro del
horario programado.

X

X

8l
X

El trato al pacients debe ser amable v
brindar confiarza por parte del personal de
sabud

S

S

Brindar el tiempo necesario para contestar
|ag dudzs o preguntas sobre el problema
de salud del paciente.

El cirujano dentista debe escuchar &l
paciente con paciencia y entender cual &5
el motive de su consulfa.

El cirujano dentista debe brindar ka
infiormacion completa acerca de su caso al
pacichis.

Loz precios ofrecidos por ka IPRESS deben
ger de acuendo & la realidad
sociDeconomica de 3 zona donde s=2
ofrece el senicio.

El ciruiano dentista debe porar credencial
de idenfificacion en un hugar visils para el
pacicnts.

El ciruiano denfizia  debe  eciar
oomectamente  uniformado, aseado e
identificado para poder ejercer su labor
diaria.

DMIMENSION 2:

]

La IPRESS debe confar con servicio de
intemet ¥ TV por cable para el uso de los
pacienizs en zala de espera.

e i

10

Denfro de la IPRESS deben enconirarse
sefializadas la salida, zona sequra, extintor,
gl

"

La IPRESS debe contar con fodos los
equipos biomédicos necesanos para ofrecsr
la atencion odontologica.

12

La IPRESS debe contar con un ambients
indicadn para &l equipo de rayos X seginlas
normas de la IPEN

13

La IPRESS debe contar con un amibients
indicade para almacenar las  historas
dlinicas de cada paciente s2gin la norma
del MINSA

14

Enla IPRESS debe estar en un lugar visible
el horamio de atencion de cada profesional
gue ahi labora.

13

Al momento de la atencion solo el matesial &
instrumental necesario debe encontrarse a
dlcance del cirujano denfizta.

16

La bicssguridad debe ser prioridad para la
atencion de cada pacients

DIMENSION 3:

17

La hiztoria clinica debe llenarze

completaments por el cirgjano dentista a
cada paciente musyo.

i)

18

La hiztoria clinica de cada paciente debe
enconfrarse amacenada de tal manera que
puedan ser ubicadas facimente para su
uzo en la atencion de cada pacente.




El cirujano dentizta debe realizar un X X X
19 | examen compieto y minucioso a cada
pacients para un diagnostico mas exacto.

Se debe prindar informacion adscuadayen | X i) X
20 | palabras que & pacieniz pueda entender
acerca de su diagnasiico y tratamiento.

El cirujano dentizta debe realizar su labor X X X
tenisndo como base [as guias practicas
£200n cada ratamisnto elaboradas por el
MINSA o por el propio profesional.

21

El paciente debe conocer &l plan de X X X
tratamiento, 1a fecha y hora de sus ctas
para cada fralamiento que se redlizara en
la IPRESE.

i

El cirujano dentista debe inclur dentro de la X X X
23 | historia dinica un consentimiento
informado.

Luego de cada atencion se debe limpiar y X X X
24 | desinfectar el consultorio antes de la
siguiente atencion.

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir[ ] HNo aplicable [ ]
Apellidos v nombres del juez validador. Dra. Nadia Carolina Meneses Gomez

DMl 41557307

Ezpecialidad del validador: Doctora en Educacion 02 de 09 del 2020

1Pertinencia; B item comesponde al concepto tedrico formulado.

IRelevancia: El #=m =5 apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

IClaridad: 5S¢ enfiende sin dificuitad alguna & enunciado oel ftem, &5 conciso, exacto y direcn
Nota: Suficiencia, 3= dice suficiencia cuando Jos ftems planteados son suficientes para medir fa dimension

Wadofuton

Firma del Experto Informante
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Anexo 4

Confiabilidad del Instrumento

Instrumento 1 Conocimiento de Responsabilidad Profesional

Utilizando la prueba de confiabilidad Alfa de Cronbach obtenemos el siguiente resultado.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de # de
Cronbach Items
,904 15

Segun los datos arrojados por la prueba Alfa de Cronbach, el instrumento para medir

Conocimiento de Responsabilidad Profesional, es confiable.

Instrumento 2 Conocimiento de Calidad de Atencion

Utilizando la prueba de confiabilidad Alfa de Cronbach obtenemos el siguiente resultado.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de # de
Cronbach Items
,845 24

Segun los datos arrojados por la prueba Alfa de Cronbach, el instrumento para medir

Conocimiento de Calidad de Atencion, es confiable.
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ANEXO 5

Aprobacién del Comité de Etica

Nﬂmﬂ COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA

; - INVESTIGACION
Universidad
Norbert Wiener
Lima. 23 de noviembre de 2020
Investigador(a):

José Luis Daza Henriquez
Exp. N° 111-2020

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado al Comuté
Institucional de Etica para la investigacién de la Universidad Privada Norbert Wiener.
titulado: “CONOCIMIENTO DE RESPONSABILIDAD PROFESIONAL Y CALIDAD DE
ATENCION SEGUN ANOS DE EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CIRUJANOS
DENTISTAS DE LIMA, 2020” v02, el cual tiene como investigador principal a José Luis
Daza Henriquez.

Al respecto se informa lo siguiente:

El Comuté Institucional de Etica para la investigacion de la Umversidad Privada
Norbert Wiener, en sesion virtual ha acordado la APROBACION DEL PROYECTO de
mvestigacion, para lo cual se indica lo siguiente:

1. La vigencia de esta aprobacion es de un afio a partir de la enusion de este
documento.

2. Toda emmienda o adenda que requiera el Protocolo debe ser presentado al
CIEI v no podra implementarla s la debida aprobacion.

3. Debe presentar 01 informe de avance cumplidos los 6 meses v el informe final
debe ser presentado al afio de aprobacion.

4. Los tramites para su renovacion deberdn iniciarse 30 dias antes de su
vencimiento juntamente con el mforme de avance correspondiente.

Sin otro particular, quedo de Ud..

Atentamente

Yenny Marisol Bellido Fuentes
Presidenta del CIEI- UPNW
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Anexo 6
Formato de consentimiento informado
Consentimiento Informado para Participar en el Proyecto de Investigacion
Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo ayudara a decidir
si desea participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de decidir si participa
o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados, tomese el tiempo
necesario y lea con detenimiento la informacion proporcionada lineas abajo, si a pesar de
ello persisten sus dudas, comuniquese con la investigadora al teléfono celular o correo
electronico que figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que
entienda la informacion y todas sus dudas hubiesen sido resueltas.
Titulo del proyecto: “Conocimiento de Responsabilidad Profesional y Calidad de
Atencion segun afios de Experiencia Profesional en Cirujanos Dentistas de Lima, 2020
Nombre del investigador principal: Mg. CD. José Luis Daza Henriquez
Proposito del estudio: Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de
responsabilidad profesional y el conocimiento de la calidad de atenciéon en cirujanos
dentistas que laboran en Lima en el afio 2020.
Participacion voluntaria: La participacion de los cirujanos dentistas fue totalmente
voluntaria, ademas de haberse brindado la informacién y un consentimiento informado
previamente.
Beneficios por participar: Contribuir con la investigacion para fomentar la mejora de
la atencidn que se brinda a los pacientes en la atencion privada en odontologia.
Inconvenientes y riesgos: Ninguno
Costo por participar: Ninguno

Remuneracion por participar: Ninguno
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Confidencialidad: La confidencialidad de los participantes de esta investigacion esta
asegurada.

Renuncia: Voluntaria

Consultas posteriores: Ninguna

Contacto con el Comité de Etica: La investigacion paso por un analisis riguroso por
parte del comité de ética de la Universidad Norbert Wiener el cual valido y dio pase ya
que cumple con los requerimientos que exige el reglamento de ética de la casa educativa.
DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacién proporcionada, se me ofrecid la
oportunidad de hacer preguntas y responderlas satisfactoriamente, no he percibido
coaccion ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el
estudio y que finalmente el hecho de responder la encuesta expresa mi aceptacion a
participar voluntariamente en el estudio. En merito a ello proporciono la informacion
siguiente:

Documento Nacional de Identidad: 44632506

Correo electronico personal o institucional: josedaza87(@gmail.com
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Anexo 7

Informe del asesor de turnitin

Tesis

INFORME DE ORIGIMALIDAD

17« 16&  1x 6

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS
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