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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como OBJETIVO: Determinar la escala
del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud
Amarilis - Huanuco 2022. METODOLOGIA: De tipo aplicada, el enfoque de la
investigacion fue cuantitativo, el nivel utilizado fue descriptivo y tuvo un disefio
no experimental, la muestra estuvo conformada por 150 pacientes que se
realizaron la exodoncia en el Centro de Salud Amarilis Huanuco. Se utilizé la
técnica de la observacion para la registrar informacion requerida y como
instrumento de recoleccidn de datos se us6 la guia de observacion y la escala
visual analégica del dolor (EVA) en la cual se medio el dolor post exodoncia
de los pacientes. La tabulacién de los datos se realizé en una computadora,
el proceso se hizo por medio del programa Excel 2016 y SPSS V25 donde se
organizo, tabulo y se elaboraron las tablas de frecuencia y graficas de barra.
RESULTADOS: demostraron que del total de pacientes atendidos en el
Centro de Salud Amarilis — Huanuco el 18.00% presento una escala del dolor
post exodoncia Leve, el 62.00% present6 una escala del dolor post exodoncia
Moderado y el 20.00% presenta una escala del dolor post exodoncia Severo.
CONCLUSIONES: La mayoria de los pacientes (62.00%) presentd una escala

del dolor post exodoncia Moderado.

Palabras clave: escala del dolor, post exodoncia, arcada dentaria, pieza

dentaria, pacientes adultos.



ABSTRACT

The present investigation had as OBJECTIVE: To determine the scale
of post-exodontia pain in adult patients treated at the Amarilis Health Center -
Huanuco 2022. METHODOLOGY: Applied type, the research approach was
guantitative, the level used was descriptive and had a Non-experimental
design, the sample consisted of 150 patients who underwent extractions at the
Amarilis Hudnuco Health Center. The observation technique was used to
record the required information and the observation guide and the visual
analog pain scale (VAS) were used as a data collection instrument, in which
the post-exodontia pain of the patients was measured. The tabulation of the
data was carried out on a computer, the process was done through the Excel
2016 and SPSS V25 program where the frequency tables and bar graphs were
organized, tabulated and prepared. RESULTS: they demonstrated that of the
total number of patients treated at the Amarilis - Huanuco Health Center,
18.00% presented a Mild post-exodontia pain scale, 62.00% presented a
Moderate post-exodontia pain scale and 20.00% presented a post-exodontia
pain scale. Severe extraction. CONCLUSIONS: Most of the patients (62.00%)

presented a Moderate post-extraction pain scale.

Key words: pain scale, post extraction, dental arch, dental piece, adult

patients.



INTRODUCCION

En América Latina, la valoracion del dolor se basa en la Escala Visual
Analoga (EVA) de 10 puntos, la cual muestra 3 niveles de dolor (leve,
moderado e intenso), en la que, de 0 a 2 es un dolor leve; de 3 a 7 representa
un dolor moderado y de 8 a 10 el dolor es intenso. Sin embargo, de manera
mas especifica, los valores de esta escala son divididos de la siguiente
manera: 0 que representa la ausencia de dolor; 1y 2 son un dolor muy leve;
3y 4 sefialan un dolor leve; 5 y 6 representan un dolor de mediana intensidad,;
7y 8 es un dolor fuerte; 9 indica un dolor muy fuerte y 10, que es el maximo
valor, sefala el peor dolor posible. Podemos decir que en el Centro de Salud
Amarilis se presenta escalas de valoracion dispersas para representar el dolor
post exodoncia en sus pacientes, puesto que se puede utilizar desde la escala
mas simple que es una nominal dicotbmica, que se presenta con mayor
frecuencia, hasta una escala que es mas utilizada a nivel nacional como la
Escala Visual Analoga (EVA), la cual permitiria brindar un tratamiento mas
preciso segun el nivel de dolor que presente el paciente. Esta evaluacion de
dolor es realizada luego de 05 horas de haberse realizado la operacion. Y solo
suele administrase medicamento de rescate frente a un dolor intenso. El dolor
gue experimenta el paciente puede variar segun el sexo, su edad, sin uso de
medicacion, segun el grado de dificultad en que se realizé la exodoncia y

segun la ubicacioén del diente que sea operado.

En ese sentido, la presente investigacion busco determinar la escala del
dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud
Amarilis - Huanuco 2022. Por lo cual fue necesario dividirla de la siguiente

manera para su mejor desarrollo:

En el capitulo I, se describe los aspectos basicos del problema de
investigacion, la descripcion y formulacion del problema, la justificacion y

limitaciones de la investigacion, la viabilidad de la investigacion.

En el capitulo I, se describe el marco tedrico, los antecedentes, las

bases tedricas, las definiciones conceptuales, el sistema de hipoétesis, de la

Xl



cual es parte; la formulacion de las hipétesis, la operacionalizacion de las

variables y la definicion operacional de las variables.

En el capitulo 1, se describe la metodologia de la investigacion, el tipo,
enfoque y alcance o nivel de investigacién, el disefio de investigacion, la
poblacion y muestra, las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, las

técnicas para el procesamiento y analisis de la informacion.

En el capitulo IV, se describe los resultados, el andlisis descriptivo, el
andlisis inferencial y/o contrastacion de hipétesis y la discusion. Y por ultimo
se desarrollan las conclusiones, recomendaciones, las referencias

bibliogréaficas y se adjuntan los anexos.

Xl



CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

En Europa, los tratamientos que se recomiendan en base a los sintomas
postoperatorios, son divididos segun la escala de dolor que sienta el paciente.
En tal sentido, la receta que se le brinda a la persona cuando presenta un
dolor leve, el cual suele presentarse luego de una cirugia simple es de:
Ibuprofeno 400mg y Paracetamol 500mg a 1g cada 6 a 8 horas. Cuando la
cirugia es algo mas complicada, suele presentarse un dolor moderado, para
lo cual se recomienda la administracion de ibuprofeno entre 400mg y 600mg
cada 6 a 8 horas, si el dolor persiste se recomienda aun AINE, Paracetamol
de 500mg cada 6 a 8 horas, o también Metamizol 500mg. Si la cirugia
realizada fue compleja, se presenta un dolor intenso, por lo que se receta la
administracion de Ibuprofeno 600mg cada 6 a 8 horas o un AINE, junto a
Paracetamol — codeina (500 mg/30mg); en el caso en que este dolor sea
persistente a pesar del medicamento suministrado, se recomienda afadir
Metilprednisolona 40mg-125mg @. Es decir, esta medicién de dolor no se rige
a una valoracion numérica, sino que se basa en la complejidad de la cirugia

gue se realiza.

En Centro América, el dolor es valorado entre No dolor, Dolor ligero y
Dolor moderado. En base a estos términos se evalla esta sensacion
desagradable, lo cual no se rige a una escala tipica de valoracion, sino por el
contrario es cualitativa. Lo que se presenta con mayor frecuencia es el No
dolor luego de una exodoncia, pero ello también depende de la ubicacion del
diente que sea operado. En el caso de una operacion en el maxilar anterior,
el dolor puede llegar a ser moderado, mientras que, si la cirugia se realiza en
el maxilar posterior, el dolor llega a ser ligero; si este procedimiento es
realizado en la mandibula posterior, se presentan mas casos de dolor ligero a
comparacion del caso en que se realice en la mandibula anterior. Cabe
resaltar que lo mencionado es en base al uso de analgesia acupuntura, puesto

gue, si la exodoncia es realizada con anestesia quimica, los resultados

13



tienden a variar, dando como resultado la prevalencia del no dolor. Asimismo,
se sefiala que los casos de dolor ligero o moderado son frecuentes en casos

de dientes con periodontopatias .

En América Latina, la valoracion del dolor se basa en la Escala Visual
Analoga (EVA) de 10 puntos, la cual muestra 3 niveles de dolor (leve,
moderado e intenso), en la que, de 0 a 2 es un dolor leve; de 3 a 7 representa
un dolor moderado y de 8 a 10 el dolor es intenso. Sin embargo, de manera
mas especifica, los valores de esta escala son divididos de la siguiente
manera: 0 que representa la ausencia de dolor; 1y 2 son un dolor muy leve;
3y 4 sefialan un dolor leve; 5 y 6 representan un dolor de mediana intensidad;
7y 8 es un dolor fuerte; 9 indica un dolor muy fuerte y 10, que es el maximo
valor, sefiala el peor dolor posible. Entonces, si bien una escala
frecuentemente utilizada es la EVA, esto no quiere decir que todos se rijan a
su division de valores, sino que esta puede variar, de tal manera que se acople

a un mejor analisis del dolor del paciente.

En base a esta descripcion, se puede valorar el dolor segun los farmacos
analgésicos administrados luego de la operacion y este también puede variar
segun el sexo del paciente. Ello es expresado al comparar el promedio EVA
luego de 5 horas de haberse desarrollado la cirugia, donde se sefala que al
usar el farmaco Ketoprofeno, la valoracion de dolor es de 0.8, mientras que al
usar el farmaco Paracetamol, el valor expresado es de 2.44. Asimismo, al usar
el farmaco mas eficiente, los resultados promedio segun el sexo del paciente
es diferente, puesto que, en el caso de los hombres la valoracion es de 1.25,

mientras que en el caso de las mujeres es de 0.38. @

A nivel nacional, el dolor es valorado en base a una escala Visual
analoga de 100mm de longitud, esta muestra la variacion desde 0, que
representa la inexistencia de dolor, y 100mm que representa un dolor
inimaginable. Esta evaluacién de dolor es realizada luego de 24 horas de
haberse realizado la operacion. Y solo suele administrase medicamento de
rescate frente a un dolor intenso. El dolor que experimenta el paciente puede
variar segun el sexo, su edad, si este hizo uso de medicacion y segun el grado

de dificultad en que se realiz6 la exodoncia. En tal sentido, segun el sexo del

14



paciente, el masculino es quien presenta una media de dolor mas alto a
comparacion del sexo femenino, teniendo el caso de que el primero tuvo una
valoracion de dolor de 44.78 siendo el maximo de 67, por lo que tuvo que
administrarse medicacion de rescate, mientras que, en el sexo opuesto, la
media de dolor fue de 36.29, en el caso de aquellas que tomaron medicacion,
siendo en su caso el valor mas alto de 83. Sin embargo, en el grupo de
aquellos que no requirieron de medicacién, presentaron una media de 20.43,
por el lado de los varones, y una media de 13.36, por el lado de las mujeres.

Segun la edad, las valoraciones de dolor son mas variables, puesto que
se presentan casos en que jovenes 19 afios, tienen dolores con valores mas
altos a comparacion de adultos de 24 afios y jovenes de 18 afios. Es decir, si
comparamos las variables de edad con respecto al dolor que el paciente
experimenta post exodoncia, entonces se obtendran resultados poco
significativos que no siguen una tendencia, sino por el contrario es muy
variable. Segun la dificultad de la operacién tampoco se podria observar
resultados que sigan una relacién, puesto que en los casos en que la
operacion fue de dificultad leve, el dolor fue intermedio, obteniendo
percepciones de dolor de 35.57 (con medicacion) y 20.10 (sin medicacion); en
el mismo sentido, si la operacion era de dificultad moderada, por un lado, el
paciente podria requerir de medicacion, pues su dolor llegaba a 83 como
maximo, mientras que, por otro lado, el dolor podia ser leve, siendo como
maximo 30. Y en el caso de una operacion muy dificultosa, el dolor del
paciente era menor, puesto que en promedio era de 20.80 (sin medicacion) y

21 (con medicacion) @,

A nivel local, la escala en la que se basa para la valoracion de dolor solo
es nominal dicotomica, en la cual el paciente indica si presenta dolor o si no
lo tiene. Lo cual hace que el tratamiento a seguir en caso de presentar dolores

post exodoncia sean mas variables.

Es por ello que la aplicacion de un tratamiento puede tener una diferencia
significativa con respecto a quienes no lleven este tratamiento, como es el
caso de la aplicacion de Croton Lechleri para la cicatrizacién de heridas y

desaparicion de dolor. En este caso, ello fue aplicado en un grupo
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experimental conformado por 25 adultos y se observdo que el dolor
desaparecia en cuestion de 1 dia y medio, mientras que otro grupo de 25
adultos al que no se les aplico la sangre de grado, sintieron la desaparicion
de dolor en 3 dias y medio ©.

En base a lo mencionado, podemos decir que en el Centro de Salud
Amarilis se presenta escalas de valoracion dispersas, puesto que se puede
utilizar desde la escala mas simple que es una nominal dicotdmica, que se
presenta con mayor frecuencia, hasta una escala que es mas utilizada a nivel
nacional como la Escala Visual Andloga, la cual permitiria brindar un

tratamiento mas preciso segun el nivel de dolor que presente el paciente.
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢,Cudl es la escala del dolor post exodoncia en pacientes adultos

atendidos en el Centro de Salud Amatrilis - Huanuco 20227
1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS
Pe. 01.

¢,Cudl es la escala del dolor post exodoncia segun el sexo en
pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
20227

Pe. 02.

¢,Cudl es la escala del dolor post exodoncia segun la edad en
pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
20227

Pe. 03.

¢, Qué arcada dental presenta mayor intensidad del dolor post
exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis

- Huanuco 20227
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1.3.

Pe. 04.

¢, Cual es la escala de dolor post exodoncia segun la pieza dentaria
en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
20227

OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar la escala del dolor post exodoncia en pacientes adultos
atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Hudnuco 2022.

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
Oe. 01.

Analizar la escala del dolor post exodoncia segun el sexo en
pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
2022.

Oe. 02.

Cuantificar la escala del dolor post exodoncia segun la edad en
pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
2022.

Oe. 03.

Identificar qué arcada dental presenta mayor intensidad del dolor
post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud

Amatrilis - Huanuco 2022.
Oe. 04.

Describir la escala de dolor post exodoncia segun la pieza dentaria
en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
2022.
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1.4

1.5.

b.

1.6.

JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
Se justifica por las siguientes razones:
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICA

Esta investigacidon se desarrolla con el objetivo de aportar al
conocimiento existente sobre la valoracién del dolor post exodoncia en
pacientes, a la vez podran estructurarse en objetivos, para ser
incorporado como conocimiento a las ciencias de la salud, esto servira

como antecedente para futuras investigaciones.
1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICA

Esta investigacion se desarrolla porque existe la necesidad de
determinar la escala del dolor post exodoncia en pacientes adultos
atendidos como se sabe en el obrar de la salud, el principal deber y
compromiso es mejorar la valoracion, buscando siempre el bienestar de

nuestro paciente adulto.
1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA

El estudio empleara informacion recolectada haciendo usos de
instrumentos y guias lo cual sera evaluado ante situaciones que pueden
ser investigadas por la ciencia, y ya una vez que sean argumentados su
validez y confiabilidad podran ser utilizados en futuras investigaciones y

en otros centros de salud.
LIMITACION DE LA INVESTIGACION

Inconvenientes para hallar informacion de fuentes bibliograficas
confiables sobre el tema de estudio actualizadas como maximo 5 afos
atras.

Problema por cuestiones personales de los pacientes atendidos.
VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

Se tuvo en consideracion:
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» Materiales: se cuenta con los materiales necesarios para el
desarrollo de la investigacion.

» Accesibilidad: se posee permiso de parte del director para poder
elaborar y ejecutar el estudio de investigacion en el Centro de Salud

Amatrilis - Hudnuco 2022.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Ricciardi A. Argentina, 2020. “Variabilidad de la presion arterial
en pacientes normotensos bajo anestesia local previa y post a la
exodoncia”. Objetivo: “Analizar la variacion de la presion arterial pre y
post exodoncia en pacientes normotensos”. Metodologia: Tipo de
investigacion aplicada, basado en un disefio no experimental, con un
nivel descriptivo y con un enfoque mixto, trabajé con una muestra de 500
pacientes. En cuanto a la obtencion de la informacion aplicé la técnica
de evaluaciones fisiologicas cuyo instrumento utilizado fue el historial
meédico. Conclusiones: Las alteraciones de la presion arterial se
encuentran presentes en el 98% de la poblacion debido al tratamiento,
asimismo, la diferencia entre poblacion hiper y normotenso no es

significativa, sino que la diferencia que se observo fue en base a la edad
6)

Gutiérrez M. Espafia, 2018. “Analisis de la inflamacion y dolor
faciales, trismus, alteraciones neurolégicas y cambios en la calidad
de vida y satisfaccion del paciente postexodoncia de tercer molar
inferior incluido segun las diversas vias de administraciéon de
corticoesteroides y analgésicos utilizados en la practica clinica
diaria”. Objetivo: “Determinar el grado de inflamacién facial, dolor,
trismus, alteraciones neuroldgicas, cambios en la calidad de vida y
satisfaccion del paciente tras la exodoncia”. Metodologia: Tipo de
investigacion basica, basado en un disefio experimental, con un nivel
descriptivo y con un enfoque cuantitativo, trabajé con una muestra de
193 pacientes. Con respecto a la obtencion de la informacion aplicé la
técnica de evaluacion fisiolégica cuyo instrumento fue registro de

historial médico. Conclusiones: Luego de la operacién por la exodoncia
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del tercer molar se presenta un resultado variable en cuanto a las pautas
analgésicas antiinflamatorias las cuales estan dirigidas a la reduccion de
secuelas. Se resalta que las pautas ofrecidas durante la investigacion
fueron seleccionadas por el cirujano y su propia preferencia, mas no por

la Medicina Basada En la Evidencia (.

Schifferli B, et al. Chile, 2017. “Estudio comparativo del uso de
fibrina rica en plaquetas en alveolos post exodoncia compleja”.
Objetivo: “Establecer que el uso de PRF en alveolos post-exodoncia de
terceros molares inferiores incluidos, disminuye los signos del dolor e
inflamacion post-operatoria”. Metodologia: Tipo de investigacion basica,
basado en un disefio experimental, con un nivel exploratorio y con un
enfoque cuantitativo, a su vez trabajaron con una muestra de 10
pacientes. Por su parte en la obtencion de la informacion aplicaron la
técnica de evaluacion fisiologica cuyo instrumento fue la ficha disefiada.
Conclusiones: No se observé un cambio estadisticamente significativo
al aplicar la fibrina rica en plaquetas en los alveolos de terceros molares
inferiores luego de ser realizado una extraccion dental, si bien es cierto
gue se observo una mejoria, debido a la reducida muestra, no se obtuvo

resultados significativos ©).
2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

Arrascue V. Lima-Peru, 2018. “Asociacion de la percepcion del
dolor post exodoncia de terceros molares inferiores impactadas
segun grado de dificultad, tiempo operatorio y tipo de
procedimiento”. Objetivo: “Determinar la asociacion de la percepcion
del dolor post exodoncia de terceros molares inferiores impactadas por
grupo de toma de medicacién de rescate segun el grado de dificultad,
tiempo operatorio y tipo de procedimiento realizado”. Metodologia: Tipo
de investigacion aplicada, basado en un disefio no experimental, con un
nivel descriptivo y con un enfoque cuantitativo, a su vez trabajé con una
muestra de 52 pacientes, en las que se aplicé la técnica de recoleccién
de registros y cuyo instrumento fue los registros de la base de datos de

los pacientes. Conclusiones: Por un lado, el grupo que tomo
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medicacion presentd una diferencia estadistica significativa a
comparacién del grupo que no lo tomd con respecto a la percepcion de
dolor que tuvo cada grupo segun la Escala Visual Andloga (0 a 10mm).
Por otro lado, se precisa que, si el grupo haya tomado o no la
medicacion, este no tiene asociacion con el grado de dificultad,
asimismo, tampoco tiene asociacion con el tipo de procedimiento
quirargico. También se sefiala que la percepcion del dolor no tuvo
correlacion ni con el tiempo operatorio luego de haberse realizado la
extraccion del tercer molar inferior, ni con el tipo de procedimiento que
se haya realizado luego de ser realizado la extraccion de terceras

molares @,

Zuiko A. Lima-Peru, 2020. “Dolor, tumefaccidon y trismus post
exodoncia de terceros molares inferiores impactadas utilizando los
instrumentos de pieza de mano de alta velocidad y piezoeléctrico”.
Objetivo: “Comparar el dolor, tumefaccién y trismus después de la
exodoncia de las terceras molares inferiores impactadas utilizando el
instrumento de pieza de mano de alta velocidad activada por aire
comprimido y el piezoeléctrico”. Metodologia: Tipo de investigacion
aplicada, basado en un disefio no experimental, con un nivel descriptivo
y con un enfoque cuantitativo, a su vez trabajé con una muestra de 21
alumnos, en las que aplico la técnica de evaluacion fisiolégica y cuyo
instrumento fue el registro médico. Conclusiones: Lo que respecta al
piezoeléctrico, este no presenta diferencia frente al trimus al usarlo con
pieza de alta velocidad, asimismo, al usar este instrumento se menora el
dolor del paciente. En la misma linea, al usar este producto en la

tumefaccion, la medicion P-C llega a ser menor ©).

Abad K. Trujillo-Peru, 2019. “Relacion entre el nivel de
ansiedad pre quirurgicay el dolor post exodoncia en los pacientes
del &rea de cirugia oral y maxilofacial de la clinica ULADECH - sede
Trujillo en el periodo 2017, 2018 - I”. Objetivo: “Relacionar el nivel de
ansiedad pre quirargica y el dolor post exodoncia en pacientes del area

de cirugia oral y maxilofacial de la clinica”. Metodologia: Tipo de
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investigacion aplicada, basado en un disefio no experimental, con un
nivel correlacional y con un enfoque cuantitativo, trabajé con una
muestra de 140 pacientes. En cuanto a la obtencion de la informacion
aplicé la técnica de encuesta cuyo instrumento fue el cuestionario.
Conclusiones: Entre el nivel de ansiedad pre quirargico y el dolor que
puede presentar la paciente post exodoncia, no hay relacion; asimismo,
el sexo y la edad no presentan una diferencia estadistica significativa
frene a la ansiedad (9,

2.1.3. ANTECEDENTES REGIONALES

Gomez J, et al. Huanuco-Perua, 2020. “Efecto de los rellenos
alveolares Hemocolageno y Croton Lechleri en el proceso de
cicatrizacion, en tratamientos post exodoncia en la clinica
odontologica de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan,
Huanuco 2019”. Objetivo: “Determinar el efecto de los rellenos
alveolares Hemocolageno y Croton lechleri en el proceso de
cicatrizacion, en tratamientos postexodoncia en la Clinica”.
Metodologia: Tipo de investigacion aplicada, basado en un disefio
experimental, con un nivel explicativo y con un enfoque cualitativo,
trabajaron con una muestra de 60 pacientes. Con respecto a la obtencién
de la informacién aplicaron la técnica de investigacion documental y la
observacion, siendo los instrumentos utilizado las fichas de localizacion
y la ficha de registro de datos, respectivamente. Conclusiones: La
aplicacion de rellenos alveolares Hemocolageno y croton Lechleri tienen
un resultado positivo con respecto a la cicatrizacion luego de una
extraccion dental, asimismo, el primer relleno alveolar mencionado no
tiene resultados frente a la fase inflamatoria, sin embargo, este mismo si

presentd resultados en la fase fibroblastica @9,

Berrospi T. San Rafael-Peru, 2020. “Eficacia del eugenato en la
prevencién de la infeccién postexodoncia en el alveolo dentario en
pacientes atendidos en el centro de salud San Rafael Huanuco
2018”. Objetivo: “Determinar la eficacia del eugenato en la prevencion

de la infeccion postexodoncia en el alveolo dentario en pacientes
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2.2.

atendidos en el Centro de Salud”. Metodologia: Tipo de investigacion
aplicada, basado un disefio no experimental, con un nivel descriptivo y
con un enfoque cuantitativo, a su vez trabajéo con una muestra de 40
participantes. En cuanto a la obtencién de la informacion aplicé la técnica
de observacion cuyo instrumento fue la ficha de observacion.
Conclusiones: Los pacientes del Centro de Salud San Rafael que
fueron atendidos presentaron un resultado eficaz con respecto a la
aplicacion del eugenato en el alveolo dentario, ello con la finalidad de

prevenir infecciones post exodoncia 12,

Salas C. Huanuco-Peru, 2018. “Profilaxis antibiética frente a la
antibiéticoterapia post exodoncia de terceras molares en pacientes
atendidos en la Clinica Estomatologica de la Universidad de
Huanuco 2017”. Objetivo: “Determinar la eficacia de la profilaxis
antibidtica frente a la antibioticoterapia posterior a la exodoncia de
terceras molares en pacientes atendidos en la clinica estomatoldgica”.
Metodologia: Tipo de investigacion basica, basado en un disefio no
experimental, con un nivel descriptivo y con un enfoque cualitativo, a su
vez trabajé con una muestra de 30 pacientes. Con respecto a la
obtencion de la informacion aplicé la técnica evaluacion fisiolégica cuyo
instrumento fue el examen clinico. Conclusiones: La mitad de los
pacientes en la muestra usaron la antibioticoterapia, de este grupo se
observé un 66.7% de eficacia; mientras que la otra mitad de los
pacientes muestra que usaron la profilaxis antibidtica, se tuvo un

resultado de eficacia del 53.3% @9,

BASES TEORICAS

2.2.1. DOLOR POST EXODONCIA
2.1.1.1. DEFINICION

Segun Linero y Daza 4, mencionan que “la extraccion dental
es un procedimiento que incorpora la aplicacion correcta de
principios quirdrgicos, fisicos y mecanicos para lograr la remocion

de un diente”.
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En otras palabras, este se refiere a la exodoncia como la
extraccion del diente, el cual requiere un procedimiento que incluya
principios quirdrgicos, fisicos y mecanicos que se deben seguir

para su correcto procedimiento.

Asimismo, Lépez 4, se refiere a la exodoncia como “el acto
quirdrgico (...) que se ocupa de la avulsion o extraccién de un
diente o porcion de este (resto radicular), del lecho éseo donde se
alberga, mediante la aplicacion de técnicas e instrumental

adecuado para este fin”.

Entonces decimos que la exodoncia no se refiere solo a la
extraccion del diente completo, sino que este término es utilizado
para referirse al acto quirdrgico de avulsion o extraccion pudiendo

ser solo de una porcidn del diente o de este por completo.

Por otro lado, el ultimo autor mencionado define al dolor como
“sensacion desagradable creada por un estimulo nocivo, que es
transmitida mediante mecanismos neuro-anatémicos especificos a

diferentes zonas del sistema nervioso central” 4

Es decir, el dolor es una sensacion que se presenta frente a
alguna lesion, lo cual hace que el individuo, mediante mecanismos

neuro-anatdbmicos, reacciones para suprimir el dolor.

Segun el Instituto Nacional de Trastornos Neurologicos y
Accidentes Cerebrovasculares % mencionan con respecto al dolor
gue “es una senal del sistema nervioso de que algo no anda bien.
Es una sensacion desagradable, como un pinchazo, hormigueo,
picadura, ardor o molestia. El dolor puede ser agudo o sordo.

Puede ser intermitente o ser constante”.

Esto nos quiere decir que el dolor puede sentirse de maneras
diferentes, en grados diferentes y en frecuencias que puede ser

intermitente o constante.
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En base a lo mencionado, se puede definir al dolor post-
exodoncia como la sensacion desagradable del individuo luego de
haber pasado por un procedimiento dental en el que se le extrae
parte del diente o este mismo por completo, en tal sentido, frente a
la lesion que recibe, este percibe el dolor que puede ser sentido en

diferentes maneras, grados y frecuencias.
2.1.1.2. REQUISITOS DE UNA EXODONCIA

Segun lo mencionado por Iruretagoyena ), previamente a la
realizacion de una exodoncia se debe tener en cuenta algunos

requisitos que se mencionan a continuacion:

En primer lugar, se debe respetar la privacidad del paciente.
En segundo lugar, el local donde se desarrolle el procedimiento
debe contar con condiciones higiénicas sanitarias Optimas,
asimismo, los operadores quienes lo realicen deben contar con
este requisito. De igual manera, se debe contar con iluminacién
suficientemente buena para el desarrollo correcto de la exodoncia.
Con respecto a los instrumentos y materiales, como requisito se
debe contar con los necesarios para cada uno de los procesos
como lo son para la aplicacion de anestesia, para la ejecucion de
la extraccion dental y en caso de complicaciones, también se debe

contar con la indumentaria necesaria para tal procedimiento.
2.1.1.3. PROCEDIMIENTO DE UNA EXODONCIA

Para realizar una exodoncia, se debe tener en cuenta cada

uno de los 11 pasos que se explicaran a continuacion 7,

a) Colocacién del paciente: Este dependera si la exodoncia
a realizar serd para dientes maxilares o mandibular,
puesto que en el caso del primero el sillén dental sera
posiciona de tal manera que la cabeza del paciente se
encuentre a la altura del codo del operador; por otro

lado, si este es en dientes mandibulares, entonces el
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b)

f)

9)

h)

)

k)

sillén ser& posicionado bajo y con la arcada inferior que
se encuentre de manera paralela al suelo, mientras que
el operador trabaja parado.

lluminacion: una buena iluminacién es parte de los
requisitos para el desarrollo de una exodoncia.
Antisepsia bucal: este es realizado previamente a la
aplicacion de anestesia.

Técnica de anestesia: Este debe ser especificado segun
la ubicacion del diente que se quiere extraer, pudiendo
ser seleccionada la técnica troncular o infiltrativa.
Sindesmotomia: este paso ayuda a que se coloquen los
forceps facilmente y también para corroborar la
anestesia previamente aplicada.

Extraccion: primero se realiza la aprehension donde se
coloca el forceps sin incluir la encia; seguidamente, se
hace la luxacion, es decir, movimientos que dilaten el
alveéolo, y finalmente, la traccion que es la salida del
diente de su alvéolo.

Revision del alvéolo: en este paso se revisa si en el
alvéolo se encuentran aun esquirlas 6seas o
granulomas.

Diagndstico y tratamiento de accidentes: en caso de que
se presenten accidentes o complicaciones, los
operadores deben estar preparados para realizar un
tratamiento.

Compresion alveolar: luego de haber sido extraido el
diente, se debe comprimir suavemente en las corticales
del alvéolo, de tal manera que se controle el sangrado.
Colocacion de gasa estéril: esta colocacion se realiza
hasta que se haga suficiente presién para comprension
por mordida.

Indicaciones postextraccion: el odontélogo debe brindar
indicaciones que el paciente seguira para su pronta

recuperacion. En caso de presentar complicaciones
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como dolores, infecciones, etc. El paciente debe

consultar al odontélogo a cargo.

2.1.1.4. SINTOMAS DE INFECCION

La frecuencia en la que se puede presentar una infeccién se
encuentra entre 2 a 6%. Luego de 48 horas de haberse realizado

una extraccién dental, suele presentarse sintomas de infeccion.

Los sintomas que se presentan frente a una infeccién de este
tipo son el dolor intenso, la hinchazén, también puede presentarse
junto a un sangrado que puede ir en aumento, y puede presentarse

el caso de supuracion, mal aliento o fiebre (8.
2.1.1.5. CAUSAS DE INFECCION

Teniendo en cuenta que la cavidad bucal alberga millones de
bacterias, podemos decir que estas llegan a favorecer al desarrollo
de una infeccién. Sin embargo, para el cuidado bucal después de
una extraccion dental, se le brindan indicaciones al paciente, pero
aun asi se presentan 3 causas mas resaltantes por las que se
generan las infecciones: la mala higiene bucal, el consumo de

tabaco y traumas quirtrgicos 18,
2.1.1.6. INDICACIONES POST EXODONCIA

Estudio Dental Barcelona @9, nos sefiala 9 indicaciones que
el paciente debe considerar luego de haber pasado por el

procedimiento quirdrgico de una extraccion dental.

a) Para evitar que se formen coagulos en la zona que se
realizo la extraccion, se le indica al paciente que pase
una gasa, de tal manera que se evite la acumulacién de
sangre o saliva.

b) Luego de la extraccion, el paciente debe morder un

algoddon o gasa en la zona donde se extrajo, de tal
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manera que disminuya el sangrado. Esta accién debe
ser realizada durante 30 minutos.

c) El paciente debe seguir la medicacion sefialada por el
odontologo, consumiendo los medicamentos
analgésicos y antiinflamatorios.

d) Para evitar la hinchazon, se le indica que mantenga
durante 10 minutos una bolsa de hielo envuelto. Cabe
resaltar que se debe respetar el tiempo sefialado, esto
para evitar la isquemia.

e) El paciente debe seguir una alimentacion constituida de
comidas blandas y es recomendable que, al masticar,
esto sea por el lado opuesto a la zona de la extraccion.

f) Durante las primeras 24 horas, no se debe consumir
alimentos calientes, es preferible optar por alimentos a
temperatura ambiente o frios.

g) Asimismo, el paciente debe tener un reposo fisico de 24
horas.

h) Debido a que el tabaco afecta de manera negativa al
proceso de la cicatrizacion, se le indica al paciente que
no fume.

i) La zona en la que se realiz6 el procedimiento, aun se
encuentra sensible, es por ello que en las primeras 24

horas, el paciente no debe cepillar esta zona.
2.2.2. DIMENSIONES

La Escala Visual Analdgica (EVA) es una escala unidimensional

gue es utilizada para evaluar la intensidad de dolor del paciente.

Esta escala consiste en una linea horizontal que va del 0 al 10 y
cada numero esta dividido por 1 centimetro, teniendo en total una linea
de 10 centimetros. Cada nuamero representa el nivel de dolor que tiene

el paciente y se divide en 3 niveles de dolor.
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En base a la division que realiza la EVA, se considero para realizar

la division de las dimensiones que se presentan a continuacion.

A. Leve: Con frecuencia, luego de una extraccion dental, el

paciente suele sefalar un dolor leve.
Segun la Escala Visual Analdgica, se considera como dolor
leve cuando el paciente sefiala un dolor entre 1 y 3. Es
decir, el dolor que presenta es tratable, mas no supera a
una incomodidad que se presentaria luego de una lesion.

B. Moderado: Se dice que el dolor es moderado cuando el
paciente sefiala un dolor entre los valores de 4 y 7.
Entonces, el paciente presenta una molestia mayor que
puede estarle impidiendo la realizacion de otras
actividades.

C. Intenso: Si el dolor que sefale el paciente se encuentra
entre 8 y 10, esto quiere decir que el dolor es intenso. En
otras palabras, los pacientes lo expresan como “el peor
dolor imaginable”. Este nivel de dolor le impide al paciente
su desarrollo normal de actividades y causa una gran

molestia.

2.3. BASES CONCEPTUALES

» Exodoncia: es un procedimiento que implica la eliminacion
permanente e irreparable del diente.

» Diente Mandibular: Es el que se ubica en el hueso mandibular o
mandibula, el cual también es conocido como maxilar inferior

» Diente maxilar: Es el diente que se ubica en el maxilar superior o
solo conocido como maxilar.

» Escala Visual Analoga: Una escala que permite expresar la
intensidad de dolor en el paciente. Esta consiste en una linea recta
en la cual se encuentran los valores que van desde la inexistencia

de dolor, hasta in dolor inimaginable; de izquierda a derecha.
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2.4.

2.5.

» Dolor post exodoncia: Dolor leve, moderado o severo después de
unos dias después de una extraccion dental.

» Trauma quirurgico: El cual puede generar reacciones por parte del
organismo que se expresan como cambios por la parte conductual y
la parte fisiologica, pero ello puede depender de la intervencién que

se haya realizado para el desarrollo del trauma.
HIPOTESIS

2.4.1. HIPOTESIS DE INVESTIGACION (HI)

Existe dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el

Centro de Salud Amarilis Huanuco 2022.
2.4.2. HIPOTESIS NULA (HO)

No existe dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en

el Centro de Salud Amarilis Huanuco 2022.
VARIABLES
2.5.1. VARIABLE DE ESTUDIO
e Dolor post exodoncia
2.5.2. VARIABLE DE CARACTERIZACION:

e Sexo.
e FEdad.
e Arcada dentaria

e Pieza dentaria.
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2.6. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLE DE DEFINICION DEFINICION ESCALA DE TIPO DE
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES MEDICION VARIABLE INSTRUMENTO
Se trata de una Medicion de la
sensacion sensacion de
desagradable tanto dolor. E e Leve: 1-3 De Intervalo Escala
. ; scalas del . . o P ;
Dolor post exodoncia  sensorial como d e Moderado: 4-7 discreta Cuantitativa  analogica visual
. olor
emacional, que se « Intenso: 8-10 (EVA)
asocia con un dafio en
los tejidos.
VARIABLE DE DEFINICION DEFINICION ESCALA DE TIPO DE
CARACTERIZACION CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES MEDICION VARIABLE INSTRUMENTO
La condicidn bioldgica Identificacion del e Femenino ;
gue diferencia a los sexo del « Masculino [\Iorqlnal )
Sexo seres humanos en participante DNI Dicotomica Cualitativo Guia d?,
. ; : observacion
género masculino y
femenino.
Edad en afios e 18-25 afios
Edad al momento de la ® 26-33 afios - Guia de
Edad extraccién dental. DNI « 34-41 afios Escalar Cuantitativa observacion
® 42-59 afos
Se refiere a las Arcos formados o Superior derecho
estructuras dentales por los dientes o Superior
gue estén insertadas superiores e izquierdo De Intervalo
. en los alvéolos inferiores o Inferior derecho : S~ Guia de
Arcada dentaria dentales tanto de la Zona « Inferior izquierdo discreta Cualitativo observacion
maxila como de la
mandibula de manera
alineada.
Elemento de textura son los huesos e Incisivos
rigida y tonalidad mas duros en el e Caninos
blanca, que se cuerpo humano e Premolares De Intervalo Guia de
Pieza dentaria encuentra ubicado en Tipo ¢ Molares discreta Cualitativo observacion

los alvéolos dentales

de la maxilay la
mandibula
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

Desde el punto de vista de Rodriguez @9, considera que “con referencia
a la distincion clasica entre investigacion basica e investigacion aplicada; el
primer término sugiere su preocupacién por la generacidbn de nuevos
conocimientos, mientras que el segundo apela al caracter inmediato y util de
sus hallazgos”.

Siendo asi, que se afirma que el tipo de investigacion para el presente
estudio fue aplicada, ya que permiti6 el desarrollo de la investigacion
“Valoracion del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el
Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022”.

3.1.1. ENFOQUE

El presente estudio tuvo un enfoque cuantitativo porque se evallo
el dolor post exodoncia mediante una escala, es decir, se hizo uso de la
estadistica para dar solucion al objetivo. Con base en Tamayo @V, al
afirmar que mencionado enfoque consiste en contrastar la teoria
existente a tratar, iniciando de un conjunto de hipoétesis, por o que se
hace necesario la obtencidbn de una muestra representativa de una

poblacién para luego estadisticamente contrastarlas.
3.1.2. ALCANCE O NIVEL

El estudio fue de alcance descriptivo, ya que su finalidad era
"identificar las caracteristicas de un fendbmeno y establecer las relaciones
entre variables en un momento determinado”, con el propdsito de

obtener una comprension actualizada del problema investigado. Avila 22
3.1.3. DISENO

Se utilizd6 un disefio de investigacion no experimental que se

caracteriza por no manipular conscientemente las variables, es decir, se
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3.2.

observan los fendmenos en su contexto natural y posteriormente se
analizan sin hacer cambios deliberados en las variables independientes.
Como sefiala Kerlinger @3, "La investigacion no experimental es
cualquier investigacion en la que resulta imposible manipular variables o
asignar aleatoriamente a los sujetos o a las condiciones". En realidad,
no se imponen condiciones o estimulos a los participantes del estudio.
Los participantes son observados en su entorno natural, tal y como se

encuentran en la realidad.

Se esquematizo de la siguiente manera:
M—O
Dénde:

M = Muestra

O = Dolor post exodoncia

POBLACION Y MUESTRA.
3.2.1. POBLACION

Prieto et al @®¥, refieren que “la poblacion es dicho conjunto,
compuesto por la totalidad de los elementos, individuales o factores que
forman parte de nuestro objeto de estudio, y en un lugar y tiempo

determinado, poseen cualidades similares y observables”.

Por lo que se afirma que la poblacion en el presente estudio estuvo
constituida por 300 pacientes atendidos en el Centro de Salud Amarilis
Huénuco, en los meses setiembre, octubre y noviembre en el area de

odontologia (véase tabla 1).

Tabla 1. Pacientes atendidos

SEXO TOTAL
M F
115 185 300
TOTAL 115 185 300
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3.2.2. MUESTRA

Bernal %, postula que “en la investigacion cientifica, el tamario de
la muestra debe estimarse siguiendo los criterios que ofrece la
estadistica; por ello es necesario conocer las técnicas o métodos de

muestreo”.

Se seleccion6 una muestra finita probabilistica y se aplico la
férmula de estimacién de proporciones para determinar el tamafio de la
muestra en pacientes que experimentaron dolor después de una

exodoncia, la formula fue la siguiente:

. NXZ1a2Xp X0

D2(N - 1) + Z1.a2 Xp
Donde:
n = El tamafio de la muestra que queremos calcular
N =300
e = Es el margen de error maximo que admito (5%)
p = Probabilidad de éexito (0.5)
Q = Probabilidad de fracaso (0.5)
Z=1,96

300 x 1.96%x 0.5 x 0.50

0.052(300 - 1) + 1.962 x 0.5 x 0.5
n =169

Se obtuvo 169 pacientes para el estudio de las cuales solo 150

fueron seleccionados mediante los siguientes criterios:
Criterios de inclusion:

e Pacientes que se realizaron la exodoncia en el Centro de Salud

Amarilis Huanuco.
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e Pacientes que firmaron el consentimiento informado de forma
voluntaria

e Todos los pacientes con dolor y sin dolor.
Criterios de exclusion:

e Pacientes adolescentes y nifios.
e Pacientes con complicaciones post exodoncia.
e Pacientes adultos que no firmaron el consentimiento

informado.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.

3.3.1. TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION

La tecnica que se utilizé en la presente investigacion fue la
observacion, ya que por medio de éste se recopilara informacion
importante referente a la valoracion del dolor post exodoncia en
pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco
2022.

Observacion: Segun Bernal ®®, menciona que «es una técnica
gue consiste en observar atentamente el fendmeno, hecho o caso, tomar
informacion y registrarla para su posterior andlisis. La observacion es un
elemento fundamental de todo proceso de investigacion; en ella se
apoya el investigador para obtener el mayor numero de datos. Es decir,
gue se observara correctamente los fenomenos o hechos que se

suscitan en el aula al momento de la aplicaciéon del programa.
3.3.2. INSTRUMENTOS

Para la observacion, como instrumento de recoleccion de datos se
us6 una guia de observacion y la escala del nivel del dolor en la cual se

medio el dolor post exodoncia.
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3.4.

3.3.3. VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Se llevo a cabo la validacién del instrumento utilizando la validez
de contenido, con la participacion de tres expertos en el tema y la
metodologia de la investigacion.

PLAN DE TABULACION Y ANALISIS.
3.4.1. PLAN DE TABULACION

La tabulacién se realiz6 en una computadora, el proceso se hara
por medio del programa Excel 2016 y SPSS V25 donde se organizo,
tabuld y se elaboro las tablas de frecuencia y graficas de barra.

3.4.2. PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

e Se solicitdo permiso al director del Centro de Salud Amarilis
mediante una solicitud detallada del trabajo que se llevaria a cabo
en pacientes adultos, y se proporcionaron consentimientos
informados a cada uno de los pacientes atendidos.

e Los datos se registraron en fichas de observacidén que incluyeron
informacion de identificacion de los pacientes, como numero de
historia clinica y pieza dental, asi como la medicion del nivel de
dolor, obtenida mediante observacion clinica.

e Se utilizé la escala de medicion del dolor de Eva, para identificar el
grado del dolor post operatorio.

e Una vez recopilada la informacién, se procedié a tabular los datos

utilizando tablas y graficos de acuerdo con los objetivos planteados.
3.4.3. PLAN DE ANALISIS

Los datos obtenidos se «analizaron segun las variables de la
investigacion, tabulados en el programa Microsoft Excel 2016 y SPSS V.
25. Se realiz6 de cada uno de los datos alcanzados un analisis manual

y visual donde fueron procesados, se obtuvo porcentajes que estan
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graficados y presentados en tablas y figuras, relacionando las variables

con su respectivo analisis».

Las variables cualitativas fueron analizadas mediante la estadistica
descriptiva mediante las tablas de contingencia o tablas de frecuencia

bidimensionales.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. ANALISIS DESCRIPTIVO

Tabla 2. Escala del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud
Amarilis - Huanuco 2022

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Leve 27 18.0 18.0 18.0
Moderado 93 62.0 62.0 80.0
Severo 30 20.0 20.0 100.0
Total 150 100.0 100.0

Escala Visual Analoga

Porcentaje

Leve MWoderado Severo

Escala Visual Anhaloga

Figura 1. Escala del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro de

Salud Amarilis - Huanuco 2022

Interpretacion

Segun la Tabla 2 y Figura 1, del total de los pacientes encuestados el
18.00% presenta una escala del dolor post exodoncia Leve, el 62.00%
presenta una escala del dolor post exodoncia Moderado y el 20.00% presenta

una escala del dolor post exodoncia Severo.
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Tabla 3. Escala del dolor post exodoncia segun el sexo en pacientes adultos atendidos en el
Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Sexo
Femenino Masculino Total
Leve Recuento 19 8 27
Escal % del total 12.7% 5.3% 18.0%
Visscuaaf‘ Moderado  RECUEN(O 66 27 93
Analoga % del total 44.0% 18.0% 62.0%
9 Severo Recuento 16 14 30
% del total 10.7% 9.3% 20.0%
Recuento 101 49 150
Total
% del total 67.3% 32.7% 100.0%

Sexo

ErFemenino
M vasculino

Recuento

Leve Moderado Severo

Escala Visual Analoga

Figura 2. Escala del dolor post exodoncia segun el sexo en pacientes adultos atendidos en

el Centro de Salud Amatrilis - Huanuco 2022

Interpretacion

Segun la Tabla 3 y la Figura 2, del total de los pacientes encuestados el
12.67% son mujeres que presenta una escala del dolor post exodoncia Leve,
el 44.00% son mujeres que presentan una escala del dolor post exodoncia
Moderado y el 10.67% son mujeres que presenta una escala del dolor post
exodoncia Severo. El 5.33% son hombres que presenta una escala del dolor
post exodoncia Leve, el 18.00% son hombres que presentan una escala del
dolor post exodoncia Moderado y el 9.33% son hombres que presenta una

escala del dolor post exodoncia Severo.
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Tabla 4. Escala del dolor post exodoncia segun la edad en pacientes adultos atendidos en el

Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Escala Visual Analoga

Leve Moderado Severo Total
18 - 25 afios  Recuento 5 19 3 27
Edad 26 - 33 afios  Recuento 4 17 14 35
34 - 41 afios Recuento 7 27 5 39
42 -59 afios  Recuento 11 30 8 49
Total Recuento 27 93 30 150

Recuento

18- 25 anos

Edad

42 - 59 anos

Escala
Visual
Analoga

ave
oderado
evero

Figura 3. Escala del dolor post exodoncia segun la edad en pacientes adultos atendidos en

el Centro de Salud Amatrilis - Huanuco 2022

Interpretacion

Segun la Tabla 4 y la Figura 3

» De los pacientes que tienen una edad entre 18 y 25 afios el 3.33% el

12.67% y el 2% presenta una escala del dolor post exodoncia Leve,

moderado y severo respectivamente.

» De los pacientes que tienen una edad entre 26 y 33 afios el 2.67%, el

11.33% Yy el 9.33% presenta una escala del dolor post exodoncia Leve,

moderado y severo respectivamente.

» De los pacientes que tienen una edad entre 34 y 41 afos el 4.67%, el

18% y el 3.33% presenta una escala del dolor post exodoncia Leve,

moderado y severo respectivamente.

» De los pacientes que tienen una edad entre 42 y 59 afios el 7.33%, el

20% y el 5.33% presenta una escala del dolor post exodoncia Leve,

moderado y severo respectivamente.



Tabla 5. Arcada dental y la intensidad del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos
en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Escala Visual Analoga

Leve Moderado Severo Total

Superior derecho  Recuento 4 16 6 26

Arcada Superior izquierdo Recuento 9 21 6 36
dentaria  Inferior derecho Recuento 7 30 8 45
Inferior izquierdo  Recuento 7 26 10 43

Total Recuento 27 93 30 150

Escala
Visual
Analoga

Hieve
Mivoderado
M severo

30

20

Recuento

4,6 7%
67%

Superior derecho Superior Inferior derecho  Inferior izquierdo
izquierdo

Arcada dentaria

Figura 4. Arcada dental y la intensidad del dolor post exodoncia en pacientes adultos

atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Interpretacion
Segun la Tabla 5 y la Figura 4

» De los pacientes que tuvieron una extraccion dental en la arcada dentaria
superior derecho, el 2.67%, el 10.67% y el 4% presentan una escala del
dolor post exodoncia leve, moderado y severo respectivamente.

> De los pacientes que tuvieron una extraccion dental en la arcada dentaria
superior izquierdo, el 6.00%, el 14.00% y el 4.00% presentan una escala del
dolor post exodoncia leve, moderado y severo respectivamente.

> De los pacientes que tuvieron una extraccion dental en la arcada dentaria
inferior derecho, el 4.67%, el 20.00% y el 5.33% presentan una escala del
dolor post exodoncia leve, moderado y severo respectivamente.

» De los pacientes que tuvieron una extraccion dental en la Arcada dentaria
Inferior izquierdo, el 4.67%, 17.33% y el 6.67% presentan una escala del

dolor post exodoncia leve, moderado y severo respectivamente.
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Tabla 6. Escala del dolor post exodoncia segin la pieza dentaria en pacientes adultos
atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Escala Visual Analoga

Leve Moderado Severo Total
Incisivos Recuento 2 6 0 8
Pieza Caninos Recuento 0 5 2 7
dentaria  Premolares Recuento 21 18 1 40
Molares Recuento 4 64 27 95
Total Recuento 27 93 30 150

Escala
Visual
Analoga

sve
oderado
avero

Recuento

Incisivos Caninos

Pieza dentaria

Figura 5. Escala del dolor post exodoncia segun la pieza dentaria en pacientes adultos

atendidos en el Centro de Salud Amarilis - Huanuco 2022

Interpretacion

Segun la tabla 6 y la figura 5

» De los pacientes que tuvieron una extraccion de la pieza dentaria
Incisivo, el 1.33% y el 4.00% presentan una escala del dolor post
exodoncia Leve y Moderado respectivamente.

» De los pacientes que tuvieron una extraccion de la pieza dentaria
Canino, el 3.33% y el 1.33% presenta una escala del dolor post
exodoncia Moderado y Severo respectivamente.

» De los pacientes que tuvieron una extraccion de la pieza dentaria
Premolar, el 14.00%, el 12.00% y el 0.67% presentan una escala del
dolor post exodoncia Leve, Moderado y Severo respectivamente.

» De los pacientes que tuvieron una extraccion de la pieza dentaria Molar,
el 2.67%, el 42.67% y el 18.00% presentan una escala del dolor post

exodoncia Leve, Moderado y Severo respectivamente.
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4.2. ANALISIS INFERENCIAL Y/O CONTRASTACION DE HIPOTESIS.

a) Contrastacion de las hipotesis:

H,: Existe dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el Centro
de Salud Amarilis Huanuco 2022.

Ho: No existe dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en el
Centro de Salud Amarilis Huanuco 2022.

Tabla 7. Contrastacion de las Hipétesis

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Leve 27 18.0 18.0 18.0
Moderado 93 62.0 62.0 80.0
Severo 30 20.0 20.0 100.0
Total 150 100.0 100.0

Interpretacion

Se evidencia en la Tabla 7, segun los resultados obtenidos que del total
de pacientes atendidos el 18.00% presenta una escala del dolor post
exodoncia Leve, el 62.00% presenta una escala del dolor post exodoncia
Moderado y el 20.00% presenta una escala del dolor post exodoncia Severo.
Por lo tanto, se acepta la hipétesis de investigacion concluyendo que existe
dolor post exodoncia en los pacientes adultos atendidos en el Centro de Salud
Amarilis Huanuco 2022 y se rechaza la hipoétesis nula debido a que la mayoria

de pacientes presenta una escala del dolor post exodoncia Moderado.
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CAPITULO V

DISCUSION

Los resultados demostraron que la mayoria de los pacientes adultos
(62.00%) atendidos en el Centro de salud presentan una escala del dolor post
exodoncia Moderado, con respecto al sexo, las pacientes mujeres fueron
guienes tuvieron la escala del dolor post exodoncia moderado cuya frecuencia
fue la més alta siendo del 44.00%, con respecto al rango de edad, fueron los
pacientes que se encontraron en el rango de 42 a 59 afios quienes tuvieron
una escala del dolor post exodoncia moderado cuya frecuencia fue la mas alta
del 20.00%. Para la arcada dental fue la de Inferior derecho quien presento la
mayor frecuencia del 20.00% con una escala del dolor post exodoncia de
Moderado, con respecto a la pieza dentaria fue la Molar quien presento la
mayor frecuencia del 42.67% de frecuencia con una escala del dolor post

exodoncia moderado.

Gutiérrez (), en su tesis de doctorado, cuyo objetivo fue el “determinar el
grado de inflamacion facial, dolor, trismus, alteraciones neuroldgicas, cambios
en la calidad de vida y satisfaccion del paciente tras la exodoncia” y concluyo
gue luego de la operacion por la exodoncia del tercer molar se presenta un
resultado variable en cuanto a las pautas analgésicas antiinflamatorias las
cuales estan dirigidas a la reduccion de secuelas. Resalto que las pautas
ofrecidas durante la investigacion fueron seleccionadas por el cirujano y su

propia preferencia, mas no por la Medicina Basada En la Evidencia.

Zuiko ¥, en su tesis de maestria cuyo objetivo fue “comparar el dolor,
tumefaccion y trismus después de la exodoncia de las terceras molares
inferiores impactadas utilizando el instrumento de pieza de mano de alta
velocidad activada por aire comprimido y el piezoeléctrico”, concluyé que en
lo que respecta al piezoeléctrico, este no presenta diferencia frente al trimus
al usarlo con pieza de alta velocidad, asimismo, al usar este instrumento se
menora el dolor del paciente. En la misma linea, al usar este producto en la

tumefaccion, la medicion P-C llega a ser menor.
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Arrascue ¥, en su tesis de maestria cuyo objetivo fue “determinar la
asociacion de la percepcion del dolor post exodoncia de terceros molares
inferiores impactadas por grupo de toma de medicacion de rescate segun el
grado de dificultad, tiempo operatorio y tipo de procedimiento realizado”,
concluyé que por un lado, el grupo que tom6é medicacién presenté una
diferencia estadistica significativa a comparacién del grupo que no lo tomé con
respecto a la percepcion de dolor que tuvo cada grupo segun la Escala Visual
Analoga (0 a 10mm). Por otro lado, se precisa que, si el grupo haya tomado o
no la medicacién, este no tiene asociacion con el grado de dificultad,
asimismo, tampoco tiene asociacion con el tipo de procedimiento quirdrgico.
También se sefiala que la percepcién del dolor no tuvo correlacion ni con el
tiempo operatorio luego de haberse realizado la extraccion del tercer molar
inferior, ni con el tipo de procedimiento que se haya realizado luego de ser

realizado la extraccion de terceras molares».

Ricciardi ©®, en su tesis de doctorado tuvo como objetivo “analizar la
variacion de la presion arterial pre y post exodoncia en pacientes
normotensos”, concluyendo que las alteraciones de la presion arterial se
encuentran presentes en el 98% de la poblacion debido al tratamiento,
asimismo, la diferencia entre poblacion hiper y normotenso no es significativa,

sino que la diferencia que se observo fue en base a la edad».
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CONCLUSIONES

La mayoria de los pacientes atendidos en el Centro de Salud Amarilis -
Huanuco (62.00%) experimentaron un dolor moderado después de su
exodoncia, segun los resultados obtenidos. Ademas, el 18.00% reporté un
dolor leve y el 20.00% present6 un dolor severo. En resumen, se concluye
gue la mayoria de los pacientes sufrieron un dolor moderado después de
Su exodoncia.

Las mujeres presentaron la frecuencia mas alta de dolor moderado
(44.00%) y dolor severo (10.67%) después de la exodoncia, mientras que
los hombres experimentaron principalmente dolor moderado (18.00%) y
dolor leve (5.33%). En conclusion, las mujeres presentaron una mayor
proporcion de dolor moderado después de la exodoncia en comparacion
con los hombres.

La mayoria de los pacientes que experimentaron dolor moderado después
de la exodoncia se encontraban en el rango de edad de 42 a 59 afos,
seguido por el rango de edad de 34 a 41 afos con una frecuencia del
18.00%. En contraste, el rango de edad de 18 a 25 afios presentd la menor
frecuencia del 2.00% en cuanto al dolor severo después de la exodoncia.
Se concluye que la arcada dental inferior izquierda fue la que presento
mayor intensidad de dolor post exodoncia severo con un 6.67%. Mientras
gue la arcada dental inferior derecha tuvo la mayor frecuencia de dolor
post exodoncia moderado con un 20%.

La molar fue la pieza dentaria que presentd la mayor frecuencia de dolor
post exodoncia, con un 42.67% de dolor moderado y un 18.00% de dolor
severo, seguida por la pieza premolar con una frecuencia del 14.00% de
dolor leve. En contraste, la pieza premolar tuvo la menor frecuencia de
dolor severo con un 0.67%. En resumen, se puede concluir que la molar

es la pieza dentaria que presenta mayor dolor después de la exodoncia.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda que, segun los datos obtenidos al momento de realizar la
extraccion dental en los pacientes, tener en cuenta que son las mujeres
quienes son mas susceptible a presentar una escala del dolor post
exodoncia Moderado, por lo cual se debe brindar el procedimiento,
tratamiento y medicamento adecuado para reducir el dolor.

Tener en cuenta al momento de la extraccién dental que la arcada dental
gue presento mayor intensidad del dolor post exodoncia fue la de inferior
izquierda, por lo que de realizar la extraccion con los cuidados necesarios
para evitar el desarrollo de alveolitis aguda.

Tener en cuenta, que segun el estudio la pieza dentaria que mas dolor
genero fue la molar, por lo que se recomienda las medidas profilacticas
como la antibioticoterapia, siempre y cuando haya una infeccion de por
medio.

Recomendar el desarrollo de estudios asociados a la valoracion del dolor
post exodoncia, con el fin de aportar conocimientos basados en evidencia

cientificas.
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ANEXOS 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: VALORACION DEL DOLOR POST EXODONCIA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD AMARILIS - HUANUCO 2022

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS OPERACIONALIZACION DE VARIABLES i
VAgsIArS:SIEoDE DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTO METODOLOGIA
Pc: ¢, Cudl es la escala del Ogc: Determinar la Hi: Existe dolor Leve 1-3 Escala Tipo: Aplicada
dolor post exodoncia en escala del dolor post post exodoncia en | Dolor post exodoncia | Moderado 4-7 analdgica visual | Nivel: Descriptivo
pacientes adultos atendidos exodoncia en pacientes adultos Severo 8-10 (EVA) Disefio: No experimental.
en el Centro de Salud pacientes adultos atendidos en el VARIABLE DE
Amarilis - Huanuco 20222 | atendidos en el Centro de Salud o\ | DIMENSIONES | INDICADORES | INSTRUMENTO | [ M—0 |
e ) CARACTERIZACION
Centro de Salud Amarilis Huanuco : _
Problemas especificos: Amarilis - Hudnuco 2022. Sexo DNI e Femenino Guia de Dénde:
Pe1: ¢,Cudl es la escala del 2022. e Masculino observacion M = Muestra
dolor post exodoncia segln Ho: No existe Edad DNI e 18-25 O = Dolor bost exodoncia
el sexo en pacientes adultos | Objetivos dolor post ° 26-33 P
atendidos en el Centro de especificos: exodoncia en o 34-41 P
- . ) ) . Poblacion:
Salud Amarilis - Huanuco Oke1: Analizar la pacientes adultos o 42-59 S
2022? escala del dolor post | atendidos en el i ; Cor!stltmda por 300
! exodoncia seatin el Centro de Salud Arcada dentaria Zona o Super!or _dere_cho pacientes atendidos en el
o €g o ¢ e Superior izquierdo Centro de Salud Amarilis
Pez2: ¢Cudl es la escala del Sexo en pacientes Amarilis Huanuco e Inferior derecho HUANUCO. en los meses
dolor post exodoncia segun adultos atendidos en | 2022. L - !

. e Inferior izquierdo setiembre, octubre,
la edad en pacientes adultos | el Centro de Salud Pieza dentaria Tioo Incisi noviembre en el area de
atendidos en el Centro de Amarilis - Huanuco 1€z ' P * INCISIVOS odontologia.

Salud Amarilis - Huanuco 2022. e Caninos gia.
20227 e Premolares )
' o Molares Muestra: 150 pacientes

Pes: ¢ Qué arcada dental
presenta mayor intensidad
del dolor post exodoncia en
pacientes adultos atendidos
en el Centro de Salud
Amarrilis - Hudnuco 2022?

Oe2: Cuantificar la
escala del dolor post
exodoncia segun la
edad en pacientes
adultos atendidos en
el Centro de Salud

atendidos en el Centro de
Salud Amarilis Huanuco,
en los meses setiembre,
octubre, noviembre en el

area de odontologia.
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Pes: ¢ Cudl es la escala de
dolor post exodoncia segin
la pieza dentaria en
pacientes adultos atendidos
en el Centro de Salud
Amarilis - Huanuco 2022?

Amarilis - Huanuco
2022.

Oks: Identificar qué
arcada dental
presenta mayor
intensidad del dolor
post exodoncia en
pacientes adultos
atendidos en el
Centro de Salud
Amarilis - Huanuco
2022.

Ok4: Describir la
escala de dolor post
exodoncia segln la
pieza dentaria en
pacientes adultos
atendidos en el
Centro de Salud
Amarilis - Huanuco
2022.
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ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

o F con

DNIE o ; doy constancia de haber sido informado (a) y haber
entendido en forma clara el presente trabajo de investigacion; cuya finalidad es
Determinar la valoracién del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en
el Centro de Salud Amarilis Hudnuco 2020. Teniendo en cuenta que la informacion

obtenida sera de naturaleza confidencial y seran utilizados exclusivamente

Para los fines de este estudio, Usted no recibira pago econémico por su participacion
en el mismo y no existiendo ninguln riesgo; acepto ser examinado por el responsable

del trabajo.

Procedimientos

¢ Si Ud. Acepta participar en estudio se hara el siguiente procedimiento.

e Se le pedira sus datos personales nombre, edad, sexo.

e Se le realizard un examen bucal.

¢ Se realizard una pequefia encuesta, donde se registrara el grado de dolor que
presenta.

Riesgos

No se prevén riesgos por participar en esta fase del estudio.
Beneficios

Al participar de estudio usted no gozara de beneficios directos o inmediatos, para

podré tener conocimiento de las conclusiones de esta investigacion.

Costos e incentivos

Usted no deberd pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibira
ningun incentivo econémico ni de otra indole, Unicamente tendra la satisfaccion de

colaborar en el estudio.

Confidencialidad

Nosotros guardaremos su informacion con cédigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mastrara ninguna informacion

gue permita la identificacion de las personas que participan en este estudio. Sus
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archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su

consentimiento. Uso futuro de la informacion obtenida

Los datos obtenidos seran utilizados exclusivamente para este estudio y no tendrén
un uso a futuro. Los resultados se mantendran guardados por un periodo de 5 afios

después del cual seran eliminados.

Derechos del paciente

Si Ud. Decide participar en el estudio, puede retirarse de este en cualquier momento
0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda

adicional por favor pregunte.

Si usted preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al comité de ética en investigacion de la Escuela
Académico Profesional de Odontologia de la Facultad Ciencias de la Salud de la

Universidad de Huanuco.
Consentimiento:

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a
pasar si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y

que puedo retirarme del estudio en cualquier momento sin perjuicio alguno.
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W !g:l— ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO
£

Yo: }ilmbzflgESTQ‘oqn\JUL\Qoon

DNI: 9‘{ 4 J 2 6 26 doy constancia de haber sido informado (a) y haber
entendido en forma clara el presente trabajo de investigacion; cuya finalidad es
Determinar la valoracion del dolor post exodoncia en pacientes adultos atendidos en
el Centro de Salud Amarilis Huanuco 2022. Teniendo en cuenta que la informacion
obtenida sera de naturaleza confidencial y seran utilizados exclusivamente

Para los fines de este estudio, Usted no recibira pago econémico por su participacion
en el mismo y no existiendo ningln riesgo; acepto ser examinado por el responsable
del trabajo.

Procedimientos

» Si Ud. Acepta participar en estudio se hara el siguiente procedimiento.

« Se le pedira sus datos personales nombre, edad, sexo.

 Se le realizara un examen bucal.

« Se realizara una pequefia encuesta, donde se registrara el grado de dolor que
presenta.

Riesgos

No se prevén riesgos por participar en esta fase del estudio.

Beneficios

Al participar del estudio usted no gozara de beneficios directos o inmediatos, pero
podra tener conocimiento de las conclusiones de esta investigacion.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibira
ningln incentivo econémico ni de otra indole, Unicamente tendra la satisfaccion de
colaborar en el estudio.

Confidencialidad

Nosotros guardaremos su informacion con cédigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacién
que permita la identificacion de las personas que participan en este estudio. Sus
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archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su
consentimiento. Uso futuro de la informacién obtenida

Los datos obtenidos seran utilizados exclusivamente para este estudio y no tendran
un uso a futuro. Los resultados se mantendran guardados por un periodo de 5 afos
después del cual seran eliminados.

Derechos del paciente

Si Ud. Decide participar en el estudio, puede retirarse de este en cualquier momento
0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda
adicional por favor pregunte.

Si usted preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al comité de ética en investigacién del Programa
Academico de Odontologia de la Facultad Ciencias de la Salud de la Universidad de
Huanuco.

Consentimiento:

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a
pasar si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y
que puedo retirarme del estudio en cualquier momento sin perjuicio alguno.

Kimbecly . Edteban.V.

Nombre del i

oolence Silvo T gv}a
DNI..24./2.26.2C...

S e
{ 1" Agh

Diege.. brados. .

Nombre del investigador
DNLI2 8440 32.....
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ANEXO 3: INSTRUMENTO

GUIA DE OBSERVACION

N° DE PACIENTE: .................. FECHA: ...
SEXO: EDAD:

Femenino.......ccoceeeveenas (1) 18-25..iiiiieceeeeeeeenn(1)
Masculino.......cccceevvevnen. (2) 26-33..ieecenieeenenn(2)

34-41.....ccvvvviviiinennen(3)
42-59....cccviviiineninenn(8)

ARCADA DENTARIA: PIEZA DENTARIA:
Superior derecho.......... (1) INCISIVOS....coevereererrerennee. (1)
Superior izquierdo ........ (2) CaniNoS..c.ccveverervereerene. (2)
Inferior derecho............ (3) Premolares........ccuuu.... (3)
Inferior izquierdo........... (4) Molares......ccooeeeveeeevennnne (4)
OTRAS OBSERVACIONES:

ESCALA VISUAL ANALOGA (EVA)

«Consiste en una linea horizontal de 10 centimetros, en cuyos extremos
se encuentran las expresiones extremas del dolor. En el izquierdo se
ubica la ausencia o menor intensidad y en el derecho la mayor intensidad.
Se pide al paciente que marque en la linea el punto que indique la
intensidad y se mide con una regla milimetrada. La intensidad se expresa
en centimetros o milimetros. Sera leve hasta 4 cm, Moderada de 5-7cm
y severa si es mayor de 7cm.».

0 14 5.7 8-10
Sin dolor leve Moderado severo
OBSERVACIONES:
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ANEXO 4: VALIDACION POR JUECES
. DATOS GENERALES

Titulo de investigacion: “WVALORACION DEL DOLOR POST EXODONCIA
EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
AMARILIS - HUANUCO 2022”

Nombres y apellidos del experto:
Cargo o institucion donde labora:
Teléfono:

Lugar y Fecha:

ll.  CRITERIOS DE VALIDACION

Muy deficiente (1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)

CRITERIOS INDICADORES 1123

CLARIDAD El instrumento esta redactado con lenguaje apropiado y libre de
ambiaiiedades acorde con los suietos muéstrales

OBJETIVIDAD Las instrucciones del instrumento permitiran recoger la

informacién objetiva respecto a sus dimensiones e indicadores.
concentlales v aneracionales

ACTUALIDAD El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
cientifico, tecnoldgico y legal inherente a las variables de estudio.

ORGANIZACION Los items del instrumento estdn organizados en funcién de las
dimensiones y la definicion operacional y conceptual de manera
que permitan hacer inferencias en funcién a las hipoétesis,
problemay objetivos. de la investigacion.

SUFICIENCIA Las escalas del instrumento son suficientes en cantidad y calidad
acorde con la variable. dimensiones e indicadores.

INTENCIONALIDAD | Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
investigacion y responden a los objetivos, hipétesis y variable de
estudio.

CONSISTENCIA La informacibn que se recoja a través de los items del
instrumento, permitira analizar, describir v explicar la realidad
motivo de la investigacion.

COHERENCIA Los items del instrumento expresan se relacionan con los
] indicadores de cada dimension de las variables de estudio.
METODOLOGIA La relacién entre la técnica y el instrumento propuesto responde
al prondsito de la investiaacion.
PERTINENCIA El instrumento concuerda con la escala valorativa y hombre del
instrumento.
PROMEDIO

. OPINION DE APLICABILIDAD:

El instrumento puede ser aplicado dado a la confiabilidad y coherencia
metodoldgica con las variables de estudio.  Si () No ()

PROMEDIO DE VALORACION:

Firmay sello
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ANEXO 04: VALIDACION POR JUECES

DATOS GENERALES

Titulo de investigacion: "VALORACION DEL DOLOR POST EXODONCIA
EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
AMARILIS - HUANUCO 2022"

Nombres y apellidos del experto: > ldi Coshee N o oo,

Cargo o institucion dondg labora: TSocente  “Onivers e L “JL f it
Teléfono: €2 642 86K .
Lugary Fecha: / vdnuco /2-08- 2022
Il. CRITERIOS DE VALIDACION
Muy deficiente (1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)
CRITERIOS INDICADORES 1/2]3[4] 5
CLARIDAD El instrumento esta redactado con lenguaje apropiado y libre de X
L ik I I | et
OBJETIVIDAD Las instrucciones del instrumento permitiran recoger la informacién
objetiva respecto a sus dimensiones e indicadores. conceptuales y Y
_aneracianales e Lic]
ACTUALIDAD El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
| cientifico, tecnolégico y legal inherente a las variables de estudio. X

ORGANIZACION Los items del instrumento estan organizados en funcién de las

| dimensiones y la definicién operacional y conceptual de manera
que permitan hacer inferencias en funcién a las hipétesis, problema X
y objetivos. de la investigacion.

SUFICIENCIA Las escalas del instrumento son suficientes en cantidad y calidad "
| acorde con la variable. dimensiones e indicadores .
INTENCIONALIDAD | Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
investigacion y responden a los objetivos, hipétesis y variable de ¥
estudio
CONSISTENCIA La informacién que se recoja a través de los items del instrumento,
permitira analizar, describir v explicar la realidad motivo de la ¥
investigacion.
COHERENCIA Los items del instrumento expresan se relacionan con los =
indicadores de cada dimension de las variables de estudio. :
METODOLOGIA La relacion entre la técnica y el instrumento propuesto responde al X
proposito de la investigacion.
PERTINENCIA El instrumento concuerda con la escala valorativa y nombre del
} instrumento b
PROMEDIO

OPINION DE APLICABILIDAD:
El instrumento puede ser aplicado dado a la confiabilidad y co@ },/

metodolégica con las variables de estudio. | No )
Sa!dl Castro M-rinu
PROMEDIO DE VALORACION: it
Firmay ;sello
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ANEXO 04: VALIDACION POR JUECES

DATOS GENERALES

Titulo de investigacion: “VALORACION DEL DOLOR POST EXODONCIA
EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
AMARILIS - HUANUCO 2022"

. O |
") " e
Nombres y apellidos del experto: Flwaﬁ‘\m\{ 0 Do LA\\’\O Thaze \‘.‘ Keds b e

Cargo o institucion donde labora: Docenie WOH
Teléfono: A H3509104

Lugar y Fecha: \—deu(c. JO-08 - 2022.

CRITERIOS DE VALIDACION

Muy deficiente (1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)

CRITERIOS INDICADORES 112/ 3(4|5
CLARIDAD El instrumento esta redactado con lenguaje apropiado y libre de
ambiailedades acorde con los suietos muéstrales bas
OBJETIVIDAD Las instrucciones del instrumento permitirdn recoger la informacion
objetiva respecto a sus dimensiones e indicadores. conceptuales y X
operacionales
ACTUALIDAD El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
cientifico, tecnolégico y legal inherente a las variables de estudio. X
ORGANIZACION Los items del instrumento estan organizados en funcién de las
dimensiones y la definicion operacional y conceptual de manera
que permitan hacer inferencias en funcion a las hipotesis, problema X
y objetivos. de la investigacion.
SUFICIENCIA Las escalas del instrumento son suficientes en cantidad y calidad
acorde con la variable, dimensiones e indicadores X
INTENCIONALIDAD | Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
investigacién y responden a los objetivos, hipétesis y variable de X
estudio.
CONSISTENCIA La informacién que se recoja a través de los items del instrumento,
permitird analizar, describir v explicar la realidad motivo de la X
investigacion. /
COHERENCIA Los items del instrumento expresan se relacionan con los
S indicadores de cada dimension de las variables de estudio.
METODOLOGIA La relacion entre la técnica y el instrumento propuesto responde al
propésito de |a investiaacion
PERTINENCIA El instrumento concuerda con la escala valorativa y nombre del
instrumento
PROMEDIO

OPINION DE APLICABILIDAD:

metodoldgica con las variables de estudio.  Si V

PROMEDIO DE VALORACION:
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ANEXO 04: VALIDACION POR JUECES

I.  DATOS GENERALES

Titulo de investigacion: “VALORACION DEL DOLOR POST EXODONCIA
EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD

AMARILIS - HUANUCO 2022"

Nombres y apellidos del experto: C\’r IOSI'O(‘}‘C’T Fone
Cargo o instituciéon donde labora:
Teléfono:
Lugar y Fecha:

U'Y\'LUO oS ©led =
QsOM6M6ST

8= 05—22

Il. CRITERIOS DE VALIDACION

Muy deficiente (1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)

5 Pnuo

/
Rulamnoco

CRITERIOS INDICADORES 1/2/3/4
CLARIDAD El instrumento esta redactado con lenguaje apropiado y libre de v
il I | iet sstral
OBJETIVIDAD Las instrucciones del instrumento permitiran recoger la informacién
objetiva respecto a sus dimensiones e indicadores. conceptuales y ;o
ACTUALIDAD El instrumento evidencia vigencia acorde con el conocimiento
cientifico, tecnolégico y legal inherente a las variables de estudio. v
ORGANIZACION Los items del instrumento estan organizados en funcién de las
dimensiones y la definicion operacional y conceptual de manera
que permitan hacer inferencias en funcion a las hipotesis, problema ¥
y objetivos. de la investigacion.
SUFICIENCIA Las escalas del instrumento son suficientes en cantidad y calidad -
iable. di : ircicast
INTENCIONALIDAD Los items del instrumento son coherentes con el tipo de
investigacion y responden a los objetivos, hipotesis y variable de J
estudio
CONSISTENCIA La informacion que se recoja a través de los items del instrumento,
permitira analizar, describir v explicar la realidad motivo de la »
investigacion.
COHERENCIA Los items del instrumento expresan se relacionan con los N
indi e cada dimension de las variables de estudio
METODOLOGIA La relacion entre la técnica y el instrumento propuesto responde al )(
proposito de la investigacion
PERTINENCIA El instrumento concuerda con la escala valorativa y nombre del 71
instrumento
PROMEDIO O

ll.  OPINION DE APLICABILIDAD:

El instrumento puede ser aplicado dado a la confiabilidad y coherenci
metodolégica con las variables de estudio.

PROMEDIO DE VALORACION:

No ()

Siy)

Finn{ y sello
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ANEXO 5: BASE DE DATOS

Escala visual andlogica (Eva)

Edad | Arcadadentaria | Pieza dentaria

Sexo

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23

24
25

26
27
28
29
30
31

32

33

35

36
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37

38
39

41

42

43

45

46

47

49

50
51

52

53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63

65
66

67

68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78

66



79
80
81

82

83

85

86
87

89

90
91

92
923
9%
95
9%
97
98
929
100
101

102
103

104
105
106
107
108
109
110
111
112
113

114
115
116
117
118
119
120
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121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150
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ANEXO 6: EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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