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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tiene como objetivo general determinar la relacion
que existe entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en el manejo de la
odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho —2020. La investigacién empleada es de tipo basica, el disefio es correlacional,
de corte transversal. La muestra de estudio estuvo conformada por 33 pacientes que
acudieron a consulta por motivo de dolor dental. Se empled como instrumento de
recoleccion de datos la encuesta que se realizo, entre adultos y jévenes de ambos sexos
con diferentes grados de instruccion con respecto a la “Automedicacion farmacolégica y
no farmacoldgica. En los resultados se encontrd, con respecto a la Automedicacion
farmacoldgica y no farmacoldgica en adultos jovenes en relacion a la odontalgia que el
63.6 % tienen automedicacion farmacoldgica y el 36.4 % presentan automedicacion no
farmacologica. Y de acuerdo al Tipo de Automedicacion farmacologica y no
farmacoldgica el 12.1% se automedican con AINES; el 33.3% se automedican con
analgésicos y el 18.2% se automedican con antibidticos, asimismo se aprecia que el
36.4% se automedica con farmacologia tradicional o alternativa, y de acuerdo al dolor
dental de tipo agudo presentan un 45.5% y dolor crénico un 54.5 % de los pacientes que
acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe. En cuanto a la Automedicacion
farmacoldgica y no farmacoldgica segin odontalgia de tipo agudo el 27.8% se automedica
con antibidticos y el 55.6% con medicina tradicional y del total de adultos jévenes con
odontalgia crénico el 60% usa analgésicos. Asi mismo la relacion entre la automedicacion
farmacologica y no farmacologica en el manejo de la odontalgia agudo el 55.6% tienen
automedicacion no farmacoldgica, mientras que del total de pacientes jovenes con
odontalgia cronico el 86.7% tiene automedicacion farmacol6gica, que acudieron a
consulta a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho-2020. En conclusién, existe
una relacion entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacologica en el manejo de
la odontalgia en adultos jévenes que acuden a la clinica dental virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.

Palabras claves: Automedicacion, odontalgia y medicina tradicional o alternativa.
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ABSTRACT

The present research work has as general objective to determine the relationship that
exists between pharmacological and non-pharmacological self-medication in the
management of dental pain in young adults who attend the Virgen de Guadalupe
Ayacucho Dental Clinic - 2020. The research used is of a basic type, the design is
correlational, cross-sectional. The study sample was made up of 33 patients who came to
the consultation for dental pain. The data collection instrument used was the survey
carried out among adults and young people of both sexes with different degrees of
education regarding ‘“Pharmacological and non-pharmacological self-medication. In the
results, it was found, with respect to pharmacological and non-pharmacological self-
medication in young adults in relation to toothache, that 63.6% have pharmacological
self-medication and 36.4% present non-pharmacological self-medication. And according
to the type of pharmacological and non-pharmacological self-medication, 12.1% self-
medicate with NSAIDs; 33.3% self-medicate with analgesics and 18.2% self-medicate
with antibiotics, it is also seen that 36.4% self-medicate with traditional or alternative
pharmacology, and according to acute dental pain they present 45.5% and chronic pain
54.5% of patients who come to the Virgen de Guadalupe Dental Clinic. Regarding
pharmacological and non-pharmacological self-medication according to acute dental
pain, 27.8% self-medicate with antibiotics and 55.6% with traditional medicine, and of
the total of young adults with chronic tooth pain, 60% use analgesics. Likewise, the
relationship between pharmacological and non-pharmacological self-medication in the
management of acute toothache, 55.6% have non-pharmacological self-medication, while
of the total of young patients with chronic tooth pain, 86.7% have pharmacological self-
medication, who attended the Clinic. Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho-2020. In
conclusion, there is a relationship between pharmacological and non-pharmacological
self-medication in the management of toothache in young adults who attend the Virgen

de Guadalupe Ayacucho dental clinic - 2020.

Key words: Self-medication, odontalgia and traditional or alternative medicine
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I. INTRODUCCION

El presente estudio de investigacion tiene como objetivo comparar la frecuencia
del habito de automedicacion farmacoldgica frente a la no farmacoldgica para el manejo
de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.

La odontalgia, es un sintoma que conlleva frecuentemente a la atencién
odontolégica inmediata, donde el paciente experimenta desde una ligera sensacién de
incomodidad hasta un dolor recurrente cronico ; la odontalgia puede presentarse a
cualquier edad, su control no es dificil, cuando se diagnostique y se trate a tiempo por el
especialista, pero por la lejania a un centro de salud, la demora en la atencién o por el
escaso acceso econdmico para acceder a un consultorio particular muchas personas optan

por una solucion rapida como es la automedicacion (1).

Para la organizacion mundial de la salud “la automedicacion es un componente
del autocuidado porque define como, la eleccion y utilizar los medicamentos por parte de
las personas, con el proposito de prevenir, aliviar o tratar sintomas o enfermedades leves

que ellas mismas puedan identificar” (2).

La automedicacion como conducta facultativa de la persona para consumir
farmacos, hierbas medicinales, remedios caseros sin receta médica, ocasionan efectos
secundarios en el organismo, cuando entran en interaccion con otras sustancias, y
complica la salud de la persona, y en tratamiento de condiciones patoldgicas verdaderas
conlleva a la adquisicion de medicamentos de forma informal que expenden farmacos sin

la supervision médica (3).

Esta actividad que se realiza frecuentemente entre las personas forma parte de una
problematica de caracter nacional e internacional y que puede ocasionar riesgos en la

salud.

Segun la direccion general de medicamentos, insumos y drogas evidencio que “En

nuestro pais entre el 40 y 60 % de nuestra localidad se auto médica y el 55 % los dineros



de los hogares son utilizados en la atencién de la salud y destinada a la compra de

farmacos en primera mano en farmacias y boticas sin inspeccion de receta médica” (4).

Seguidamente, se presenta los antecedentes nacionales relacionados a la
investigacion. Nufiez M. (2017) Cuyo objetivo fue describir los rasgos de riesgo
asociados a la auto- medicacion con antibiéticos en alumnos de Trujillo, Perd. Métodos:
Estudio observacional, analitico y retrospectivo dando uso cuestionario. Se atribuye a
1000 estudiantes universitarios elegidos de tres universidades de Trujillo. Resultados el
70% se auto medico varias ocasiones durante el afio. ElI farmaco mas empleado fue
amoxicilina, por 133 alumnos (20,33%). Se encontrd separado entre automedicacion de
antibidticos y edad (p = 0,46). Conclusiones: Se notifico alto uso de la auto- medicacion
con antibioticos en mujeres, Sin embargo, no pudo fijarse una asociacion de la
automedicacion con antibiéticos en edad, ingreso, conocimiento previo sobre

antibioticos, programas escolares (5).

Asi mismo, Pumahuanca, Cruz. (2016) Tuvo como Objetivo: Comprender la
proporcién de automedicacion con antiinflamatorios no esteroideos, entre pacientes que
asisten a consulta odontologica en dos centros de atencion tanto privado y publico,
Juliaca. Método: estudio descriptivo, transversal, observacional. Sujetos: 100 pacientes
adultos mayores, de dos servicios de atencion odontoldgica, “Global Dent” — Juliacay el
servicio de odontologia del Centro de Salud Paratia — Lampa. Resultados: Se auto
medicaron el 69% a los pacientes, sin mucha diferencia entre sexo y edad, el farmaco mas
usado es Ibuprofeno, luego naproxeno y diclofenaco, el 11% de pacientes que se auto
medicaron tenian miedo a algun efecto adverso. Conclusiones: Existe una relacion que se
auto medican con AINES con deficiencia de conocimiento sobre reacciones adversas que

pueden producir estos medicamentos (6).

Igualmente, Parraga Y, Evaristo T. Pr (2015) Propuso como objetivo: Describir
los factores socio -econémicos y de acceso, asociados a la automedicacién en odontalgia
en pobladores atendidos en centros de salud publicos en la ciudad de Concepcion, Junin-
Pert 2017. Método: empleado es de estudio descriptivo de corte transversal. Se interrogo
a 115 pacientes de cada institucion formando un total de 230 participantes. Se realizé una
entrevista avaluando las variables sexo, edad, grado de instruccion, zona de ubicacion y
servicios basicos de la vivienda. Para el analisis se utilizd Chi cuadrado con un nivel de

significancia del 5 %. Teniendo como Resultados: Los pacientes en ambos centros se auto
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medican en un 63,91 %, frente a un 36,09 % que no se auto medican. La automedicacién
de mayor porcentaje se dio en los pacientes con grado de instruccion superior:36.7 %
(p=0,032), con ingresos cuatro veces mas sueldos minimos: 49.7 %(p<0,001), la entrada
al establecimiento de salud medido en tiempo fue entre diez a treinta minutos:47.6
%(p<0,001) y que cuentan con seguro social 56.5 %(p=0,033). Conclusion: La
automedicacion para odontalgia se obtuvo en pacientes con mayor grado de instruccion,

mayor ingreso mensual, y accesibilidad que cuentan con un seguro de salud (7).

Ademas, Conhi A et al. Del afio 2015. Propuso como objetivo: determinar la
continuidad de automedicacion en pacientes que asisten al servicio de odontologia,
publicay privada, pertenecientes al distrito de San Martin de Porres — Lima (2012-2013).
Método de Estudio de tipo observacional, transversal y comparativo. La poblacién estuvo
conformada por usuarios que se atienden en el area de Odontologia de una institucién
publica (Hospital Nacional Cayetano Heredia) y la institucion Privada (Clinica
Estomatoldgica Dental de la UPC  H). Tamafio de muestra en 202 entrevistados en el
hospital y 253 en clinica a usuarios del servicio de odontologia de ambas instituciones.
Resultados: Los resultados nos indica que se hall6 un total de 202 pacientes que acudieron
al “Hospital Nacional Cayetano Heredia”, y fueron pacientes mayores de 18 afios, y el
18.32% de los pacientes expresaron que no se auto medicaban y el 81.68 % de los
pacientes afirmaron que se auto medicaban. En la institucion privada 253 pacientes que
acudieron a la “Clinica Dental Cayetano Heredia”, los cuales fueron pacientes mayores
de 18 afios, en donde el 37.55 % dijeron que no se auto medicaban y el 62.45 % de los
pacientes dijeron que si se auto medicaban. Conclusion: Se pudo distinguir
estadisticamente entre automedicacion, persona quien recomienda la medicacion, forma

farmacéutica y tipo de dolencia en ambas instituciones (8).

Asi mismo Becerra G. (2015) Menciona como la finalidad de la presente
investigacion fue encontrar la conducta de mayor frecuencia frente al dolor dental y su
relacion con el nivel socioeconémico y cultural en pobladores del distrito de Pimentel,
Lambayeque, 2014. Método: El estudio de investigacion es cuantitativo, no experimental,
de corte transversal y retrospectivo, con 137 participantes de pobladores escogidos de dos
zonas, rural y urbana. Se aplicaron encuestas previamente disefiadas y validadas para la
recoleccion de datos. Los datos conseguidos se examinaron mediante la estadistica

descriptiva, frecuencias y porcentajes. La relacién entre variables fue analizada mediante
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la prueba estadistica chi-cuadrado al 95% de confiabilidad. Resultados: se demostraron
que la conducta ante el dolor dental con mayor frecuencia fue la automedicacion
farmacoldgica con un 47%. Los medicamentos empleados en la automedicacion
farmacologica fue los AINES con un 72%. Los medicamentos mas utilizados en
automedicacion tradicional es el clavo de olor 54%, luego el ajo 32%. Llegando a la
conclusion: Las personas que viven en la zona urbana son las que mayormente se auto
medican y el tratamiento para calmar el dolor fue las exodoncias. Se evidencio que la
conducta ante la odontalgia de mayor prevalencia se dio en el nivel socioeconémico-

cultural bajo (9).

Igualmente, Mavila M. y Cardenas V. (2015) Tuvo como objetivo de determinar
qué factores estan relacionados a la automedicacion en el manejo del dolor dentario en
pacientes atendidos en hospitales publicos de Iquitos, 2015. La Metodologia utilizado fue
cuantitativo, no experimental, correlacional, transversal. La muestra del estudio estuvo
conformada por 223 pacientes con historia de dolor dentario como criterio de inclusion
principal. Los Resultados: La prevalencia de la automedicacion fue de 89,2% de los
cuales el 42.1% de los pacientes que se auto medican se encuentran en el grupo etéreo de
18 - 29 afios, encontrandose que el 51,6% de los pacientes que se auto medican pertenecen
al género femenino. El 41,7% de los pacientes que se auto medican provienen de la zona
urbana marginal. El 57,0% de los pacientes que se auto medican cuentan con el grado de
instruccion secundaria y se encontr6 que el 35,0 % de los pacientes que se auto medican
fueron de ocupacion negociante. En cuanto a la conclusion si existe relacion significativa
entre la automedicacion para el manejo del dolor dentario y algunos factores asociados a

excepcion de la edad (10).

Asi mismo Luza Y. (2012) realizo un estudio cuyo Objetivo es de Conocer el
manejo del dolor dental en relacion al nivel socioeconémico-cultural de los pobladores
de la Provincia de Huamanga -Ayacucho. Método: Estudio descriptivo, de corte
transversal. Se entrevistaron a 383 pobladores de cinco distritos de la Provincia de
Huamanga. Se obtuvieron como Resultados: La conducta de mayor prevalencia para
controlar el dolor dental es la automedicacion tradicional (27.6%) sobre la
automedicacion farmacoldgica (24.0%), la persona que mayormente aconseja en la toma
de medicamentos para el manejo del dolor dental fueron los padres (26.6%) seguido de

la decision propia (23.7%) y el lugar de adquisicion del medicamento con mayor
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frecuencia fueron en otros (33.6%) seguido de la farmacia (26.6%). Conclusion: Existe
asociacion entre el manejo del dolor dental y los niveles social, econémico y cultural, en

cinco distritos de la Provincia de Huamanga- Ayacucho (11).
A continuacion, presentamos los antecedentes internacionales segun:

Tobon F et al. (2017) tuvo como Objetivo: Indagar las razones de auto medicarse
en familias. La Metodologia que se empleo es de estudio descriptivo transversal de caso.
Aplicacion de una encuesta entre marzo y agosto de 2013 a 51 familias de la Unidad
Residencial Tricentenario de Medellin, con el 95% de confianza y un error del 1,9%,
usando el programa Epidat 3.1. Resultados: ElI 42% de las familias elige usar
medicamentos sin prescripcion por la influencia de los medios de comunicacion
(television principalmente) y efecto terapéutico. Los farmacos utilizados con mayor
frecuencia son para enfermedades comunes como la gripe (adultos 37,25%, nifios
19,61%, adultos mayores 5,88%). En segundo lugar, la incidencia mayor, son los
farmacos antihipertensivos en el 50,98% (adultos 27,45% y adultos mayores 19,61%).
Los farmacos contra la migrafia se usan en el 39,22%. Conclusion: Se evidencia que
existen subjetividades en la cadena del uso de medicamentos, sin considerar el riesgo
latente que influye en la salud publica. Por tanto, el reto es el de la renovacion de la
formacién integral pedagdgica en biomedicina, acorde con la tipologia educativa
sociocultural del profesional, del estudiante y del paciente, de tal modo que permita el

dialogo de saberes en la decision de usar o no usar un determinado farmaco (12).

Asi mismo Jiménez N. (2016) tuvo como objetivo de analizar la prevalencia y
perfil de automedicacion de los alumnos de la facultad de educacion de Malaga y
reconocieron los posibles factores de riesgo relacionados con la automedicacion. Esto se
logré al evaluar el grado de conocimiento sobre automedicacion y uso racional de los
medicamentos y valorar a los 6 meses el efecto de una intervencion educativa sobre los
objetivos previamente referidos. Método: estudio descriptivo y transversal de prevalencia
de automedicacion y factores de riesgo relacionados con la misma, mediante realizacion
de encuesta anonima, asi como estudio analitico cuasi-experimental del tipo antes-
después, para detectar diferencias en la prevalencia y perfil de automedicacion tras la
realizacion de la intervencion educativa. Resultados: La prevalencia de automedicacién
reconocida por los alumnos fue del 72,7%, siendo mayor entre aquellos que aconsejaban

0 prestaban medicamentos, opinaban que la automedicacion es una practica eficaz y cuyos
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progenitores no poseian estudios universitarios. Tras la intervencion educativa no
disminuyé la prevalencia de automedicacion, pero si el habito de recomendar y prestar
medicamentos, el consumo de anticonceptivos y la creencia en la eficacia de la
automedicacion. Se observOo una mejora en la clasificacion correcta de los grupos
farmacologicos, pasando del 45,4% al 58,2%, fundamentalmente en relacién con un
reconocimiento mas adecuado de la antibioterapia y discriminacién correcta de
analgésicos y antiinflamatorios Conclusion, los resultados demuestran una alta

prevalencia de automedicacion en poblacion universitaria (13).

De igual forma Chafla B. (2015) cuyo objetivo esta basado en el uso de las plantas
medicinales como analgésicos y antiinflamatorios en odontologia, y el Método de la
investigacion es explicativa, no experimental. Como eleccion de las herramientas de
recogida y analisis de los datos: se analizaron informacion secundaria de diversas fuentes;
se apoyaron en las consultas, analisis y critica de documentos. Entre la gran cantidad de
plantas se cita aquellas con propiedades analgésicas y antiinflamatorias. Teniendo como
Resultados que las formas maéas utilizadas y administradas son analgésicos y
antiinflamatorios son la infusion, decoccidn, maceracion, zumos y gargarismo. Teniendo
como conclusion: se establecié que las plantas medicinales son buenas ya que reducen
los efectos secundarios provocados por la medicina convencional y su accion es mas

rapida y eficaz (14).

Asi mismo Trujillo C. (2015) Cuyo Objetivo: Establecer cuél es la terapéutica
alternativa para controlar el dolor en la poblacion rural de Cocotog en pacientes de 30 a
50 afios. Método empleado en la Investigacion de tipo cientifico, se realizaron entrevistas
directas a la poblacion rural de Cocotog, tuvo como estudio 80 personas, entre 30 a 50
afios de edad sin importar nivel de estudios, y tampoco se tuvo como determinante el sexo
de los encuestados, los datos recolectados se realizaron mediante una encuesta realizada
directamente a la poblacion de dicho rango de edad. El resultado de la investigacion es
que en la poblacion rural de San José de “Cocotog” si utiliza medicina alternativa para
controlar el dolor dental y se usa con mas frecuencia es el clavo de olor, luego llantén y
arrayan, y muy pocas personas utilizan manzanilla, escobilla, hierba mora, granadilla, y
otros. Llegando a la conclusién: En este estudio de investigacién se ha determinado que
los pobladores tienen como primera opcién para controlar el dolor dental la visita al

Odontologo, y la primera alternativa es la Medicina Alternativa (15).
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Respecto a las teorias y enfoques conceptuales que dan soporte a la presente
investigacion en la primera parte se desarrollo todo respecto a la odontalgia, luego
automedicacion farmacologica y no farmacoldgica, para luego finalmente presentar

aspectos con referente a la investigacion.
El dolor

El dolor es definido como “una sensacidn y experiencia sensorial desagradable asociada
con un dafio tisular real o potencial” (16). El dolor dental es el sintoma mas frecuente que

lleva al paciente a buscar algunas alternativas para encontrar alivio.

El dolor dentario se divide como un dolor somatico de tipo rapido, este dolor es
localizado, agudo, de corta duracion y cesa al retirar el estimulo. Los estimulos que
provocan la sensibilidad dentaria son: aire, ingestion de azucares hipertonicos y el frio.
Socialmente suele temerse més al dolor que a la enfermedad, aunque el dolor no es méas

que un indicador de que en el cuerpo ocurre una disfuncion (17).

El interés de la persona que padece el dolor esta en calmar a traves de medicamentos o
con alguna medicina alternativa. ElI conocimiento adecuado de los sintomas puede
permitir calmar ese sufrimiento, pues se sabe hasta donde pueden llegar esos sintomas.
En la consulta estomatoldgica, las odontalgias son padecimientos frecuentes, los cuales
por su magnitud disminuyen la capacidad y rendimiento del individuo. Para tratar dichas
alteraciones se emplean farmacos de diversa naturaleza, aunque desde tiempos remotos

diversas plantas también han sido empleadas (18).

Asi mismo las causas del dolor dental son de diversos origenes, lesiones de tipo
infeccioso, traumatico, autoinmune, carencial y raras veces tumoral. Estas causan el dolor

gue en la mayor parte de los casos se asocian al proceso inflamatorio.

Lesiones de tipo infeccioso, son producidas por microorganismos como las
bacterias, virus u hongos causantes de gingivitis, estomatitis, coronaritis, alveolitis,

pulpitis, periodontitis, abscesos dento-alveolares y ulceraciones de diversa indole.

Lesiones de tipo traumatico, de tipo accidental como los traumatismos
mecanicos o aquellos que son a consecuencia de intervenciones odontoldgicas de tipo

invasivo como exodoncias, protesis, o cirugia odontoldgica diversa.
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Lesiones autoinmunes, son menos frecuentes, generalmente comprometen todo
el cuerpo, pero que tienen repercusion en la cavidad bucal, como la esclerodermia que

causa retracciones gingivales que causa queilitis retractil, y lesiones subgingivales.

Lesiones de tipo carencial, principalmente se da por déficit de vitamina e y del

complejo B que predisponen a lesiones inflamatorias e infecciones.

Por otro lado, los diferentes tipos de dolor son:

Dolor agudo, es aquel dolor cuya duracion es menor de tres meses. Se percibe de
0,1 segundos después del contacto con el estimulo doloroso; el impulso nervioso
generado viaja hacia el sistema nervioso central a través de fibras de una alta velocidad
de conduccién la duracidn es en segundos, minutos o incluso dias; pero generalmente se
pierde cuando la causa que lo origina desaparece. En la mayor parte es producido por una
estimulacion nociva, dafio tisular o enfermedad aguda. También puede producir ansiedad

y habitualmente responde bien a los analgésicos y los AINES.

Dolor crénico, es el dolor de una duracién mayor de tres meses, en forma continua
o0 intermitente. Tarda 1 segundo 0 mas en aparecer y aumenta lentamente su frecuencia e
intensidad durante segundos, minutos o dias, persiste mas alla del tiempo razonable para
la curacion de una enfermedad aguda, por lo que se le asocia a un proceso patoldgico
crénico que provoca dolor continuo; se relaciona con las estructuras profundas del cuerpo;
no esta bien localizado y es capaz de producir un sufrimiento continuo e insoportable.
Generalmente es un dolor con caracteristicas patolégicas, que puede persistir aun
después de la curacion de la lesion, con frecuencia se da en las enfermedades musculo

esqueléticas que suelen cursar con dolor miofacial (19).

Asimismo, los pobladores revelan una cultura sintomatica, segin la cual solo se
concurre al médico en presencia de dolor. En este sentido, es importante destacar que si
bien el dolor es el motivo que los mueve a la consulta, solo cuando este sintoma se
manifiesta en umbrales extremos se opta por la asistencia médica; esto provoca que las

intervenciones se produzcan en estados muy avanzados de la enfermedad.

Resignacion y tolerancia del dolor es caracteristica en poblaciones que no tienen
acceso a la atencion odontolégica como en zonas rurales en las cuales la resignacién

evidenciada con respecto a la enfermedad los lleva a asumir una actitud (20).
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La automedicacién se define como «EIl consumo de medicamentos, hierbas y
remedios caseros por propia iniciativa o por consejo de otra persona, sin consultar al
médicox». El paciente ha aprendido su decision en un &mbito mas o menos proximo la de
una familia, amigos o vecinos, farmacéutico, la reutilizacion de la receta o la sugerencia
de un anuncio y favorecida por factores como la dificultad de acceso a la asistencia
sanitaria, el miedo a conocer la propia enfermedad, la tendencia a evitar la relacion con

el profesional de salud, o el escepticismo sobre la eficacia del sistema sanitario (21).

A continuacion, mencionamos los Tipos de automedicacion: automedicacion
farmacoldgica y no farmacolégica. La automedicacién farmacol6gica a lo largo del
tiempo, no s6lo se consideran a los medicamentos de uso “sin receta”, sino también los
medicamentos “de prescripcion con receta” (Recomendados por otras personas o que el
paciente recuerde de tratamientos anteriores), siendo éste concepto mas amplio, el méas

aceptado en la actualidad por los distintos autores.

La automedicacidn no farmacoldgica es un tipo de conducta frente al dolor dental
en el cual se utiliza productos alternativos de origen vegetal, animal, mineral, practicada

en la medicina tradicional y/o alternativa.

Las plantas medicinales utilizadas para calmar el dolor dental ya sea de manera

topica o infusiones (22).

A continuacién, se presenta la formulacion del problema ¢ Cuél es la relacion que existe
entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgico en el manejo de la odontalgia

en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho 2020?
En cuanto a la Justificacion de la investigacion:

Tiene justificacion teorica porque el trabajo de investigacion aportard informacion nueva
sobre relacion que existe entre la automedicacion farmacologica y no farmacoldgico en
el manejo de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de
Guadalupe Ayacucho - 2020, la que se realizara mediante una encuesta cuyos resultados
podran sistematizarse en una propuesta, para ser incorporado como conocimiento a las
ciencias de la salud, ya que se estaria mejorando y aportando con informacion, que

permitiran implementar proyectos de prevencion, de este modo fortalecer los
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conocimientos en adultos jovenes sobre el uso de los medicamentos frente a un dolor
dental y evitar problemas o consecuencias como las reacciones adversas medicamentosas
(RAMS) .

Asi pues, no se cuenta con antecedentes locales de investigacion, por lo que
justifica la realizaciéon de este proyecto de investigacion en la Clinica Dental “Virgen de
Guadalupe” los resultados que se obtenga ayudara al uso correcto de los farmacos frente

a una odontalgia en pacientes adultos jovenes.

Por tanto, el presente trabajo de investigacion dard a conocer el porcentaje de
automedicacion farmacologico y no farmacologico frente a una odontalgia en pacientes

jovenes y adultos que acuden a la Clinica Dental “Virgen de Guadalupe” Ayacucho 2020.

Finalmente se presentan los objetivos:
El objetivo general es: Determinar la relacion que existe entre la automedicacion
farmacoldgica y no farmacoldgica en el manejo de la odontalgia en adultos jévenes que
acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020.

Y los objetivos especificos son:

1. Determinar la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en adultos
jovenes en relacion a la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen de
Guadalupe Ayacucho — 2020.

2. Determinar el tipo de automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en
adultos jévenes en relacion a la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen
de Guadalupe Ayacucho — 2020.

3. Determinar el tipo de odontalgia en adultos jévenes que acuden a la Clinica Dental

Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020.

4. Determinar la Automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica seguin
odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.
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Il.  METODO
2.1 Tipo y disefio de investigacion:

Segun su naturaleza la investigacion propuesta es de tipo basica, por el periodo
que se requirid para la recoleccién de datos y la secuencia del estudio de tipo transversal
prospectiva, porque analiza los datos recopilados en un periodo y tiempo de una poblacién
muestra 0 un subconjunto predefinido, observacional porque es un estudio de caracter
estadistico demogréafico de tipo socioldgico y el enfoque cuantitativo que me permitio

medir y procesar la informacion.

El Disefio de la investigacion es correlacional, porque el investigador buscé y
recogio informacion relacionada con el objeto de estudio, no presentandose la
administracion o control de un tratamiento, es decir estd constituida por una variable

dependiente e independiente y una poblacion.

M-0O

Donde:
M: Muestra con quienes se realizo el estudio: pacientes jovenes adultos que acudieron a
la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020.

O: Observaciones e informacion relevantes que se recogimos de la muestra a través de la

encuesta de la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica.

2.2.  Operacionalizacion de variable:
Variable independiente:

Automedicacion farmacolégica y no farmacoldgica.
Variable dependiente:

Odontalgia
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ESCALA

VARIABLES DEFINICION DEFINICION | DIMENSIONES | INDICADO DE
INDEPENDIE | CONCEPTUAL OPERACIONA RES MEDICION
NTE L

La automedicacion-Conocimiento de, - Aines Instrumento

farmacologica es lafarmacos bajo - Analgésicos (de

administracion dejprescripcion - Antibioticos |Automedicacio| Cualitativo
Automedicacion farmacos con el finmedica. - Medicina |n Nominal
farmacolagica Yanico de aliviar el dolor-Conocimiento tradicional |(Encuesta)
no farmacologica La automedicacion noempirico de Items ( 1-9)

farmacoldgica es unamedicina alternativa

conducta facultativa de

consumir  farmacos,

yerbas

medicinales,remedios

caseros  sin  receta

médica.

ESCALA

VARIABLE DEFINICION DEFINICION | DIMENSIONES | INDICADO DE
DEPENDIENT| CONCEPTUAL OPERACIONA RES MEDICION
E L

El dolor es unaDolor de origen De acuerdo a su Instrumento Cualitativo

experiencia sensitiva ydentario. duracion: de Ordinal
Odontalgia emocional /Aguda y cronica  |Automedicacio

desagradable asociadal
a una lesion tisular real
que se desarrolla en el

diente .

n
(Encuesta)
Items (10-15)
Escala de
EVA.
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2.3. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacién
La poblacion de estudio esté constituida por 60 Pacientes adultos jovenes de la Clinica

Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020.

Muestra:

Aplicacion de la formula:

_ NxZixpxq
T e2x(N—-1+2Z2xpxq

n

B 60 x 1.962 x 0.05 x 0.95
"~ 0.052 x (60 — 1) + 1.962 x 0.05 x 0.95

n

n =33
Donde:
v" N = Total de la poblacién
Za2=1.962 (nivel de confianza 95%)
p = probabilidad de éxito o proporcidn esperada (en este caso 5% = 0.05)
g =1-p (probabilidad de fracaso 1-0.05 = 0.95)

d = precision (error maximo admisible en términos de proporcion un 3%).

<N X X

33 pacientes adultos jovenes
Criterio de seleccion de la muestra que se empleo es no probabilistico por conveniencia,
en pacientes adultos jovenes que asistieron de manera continua a la Clinica Dental Virgen

de Guadalupe Ayacucho — 2020.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

- Técnica:
La técnica que se realizé fue la encuesta.

- Instrumento:
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El cuestionario presentd las siguientes partes:

Parte 1: Datos generales que estdn también consignados en la historia clinica, son
datos importantes del paciente como: apellidos y nombres, sexo y edad.

Parte 2: Paciente adultos jovenes que se auto medican con antibi6tico, AINES y
analgeésico lo cual fue medido con 6 items del 1 al 6.

Parte 3: Utilizacion de medicina tradicional alternativa se realiz6 con tres items del 7
al 9.

Parte 4: Pacientes jovenes que se auto medican de acuerdo a la intensidad y duracion
del dolor consta de 5 items del 10 al 15.

Los items aplicados en esta encuesta fueron preguntas elaboradas bajo criterios antes
estudiados y puestos en practica para asi determinar el uso de un medicamento,
farmacologico y/o alternativo en cualquier forma de dolor o molestias. El valor tomado
en cuenta en la aplicacion de la encuesta es de respuesta simple, cuya asignacion fue
marcando una de las alternativas propuestas.

El criterio de evaluacion es subjetivo y estuvo basado en la experiencia propia
de cada paciente, por ello la confiabilidad de las respuestas se corroboraron con las

historias clinicas.

2.5. Procedimiento

Se aprobo el proyecto por parte de los responsables de investigacion de la Universidad
Privada de Huancayo Franklin Roosevelt, se realiz6 una prueba piloto en 33 pacientes
jévenes adultos que acudieron a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho - 2020

Para determinar la confiabilidad del mismao.

De acuerdo al valor de confiabilidad que se obtuvo, fue menor a 0,003, y contando
también con la validacion de expertos, se procedid a aplicar el instrumento en
coordinacion con los pacientes adultos jovenes que acudieron a la Clinica Dental Virgen
de Guadalupe. Es necesario especificar que el cuestionario fue aplicado de manera

presencial con las respectivas medidas preventivas.

Previamente, se cumplié con los siguientes pasos:

- Autorizacion del Doctor de la Clinica Dental Virgen de Guadalupe.
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- Coordinacion con los pacientes adultos jovenes de la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe para el correcto llenado de la encuesta.

2.6. Método de andlisis de datos

Los datos obtenidos a través de los cuestionarios permitieron la elaboracién de bases de
datos. Una vez que se realizd la recopilacion de cifras con las herramientas fueron
ejecutados a requerimientos estadisticos. Se ejecutd una base de cifras con el programa
SPSS version 25, utilizdndose pruebas no paramétricas como la de Chi cuadrado de
Pearson. Las conclusiones fueron formuladas teniendo en cuenta los objetivos planteados

y los resultados obtenidos.

2.7. Aspectos éticos

El presente estudio se realiz6 con total cumplimiento de las normas del Comité de Etica
de investigacion de la Universidad Privada de Huancayo Franklin Roosevelt.
Conservando el anonimato de los participantes, respetando ademés el principio de

igualdad, justicia y equidad: este principio hace referencia a ser equitativo o justo.

23



I1l. RESULTADOS

A continuacion, se analizan los resultados obtenidos en la presente investigacion
siguiendo los objetivos.

Se comienza presentando los resultados de manera correlacional del estudio, respecto a
la Automedicacion farmacoldgica y no farmacologica en relacion al manejo de la
odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.

3.1. Comparacion de la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica.

Tabla N° 1.

Automedicacion farmacolégica y no farmacoldgica en adultos jovenes en relacion a

la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho —

2020.
n %
Farmacoldgico 21 63.6
No farmacolégico 12 36.4
Total 33 100.0

Fuente. Elaboracidon propia de la ficha de recoleccion de datos -2020

De la tabla y el grafico se aprecia que del total en adultos jovenes que acuden a la Clinica
Dental Virgen de Guadalupe, n=33, el 63.6% tienen automedicacion farmacologica y el

36.4% presentan automedicacion no farmacoldgica.
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Gréfico N° 1.
Automedicacién farmacoldgica y no farmacoldgica en adultos joévenes en relacion a

la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho —
2020.

63.6

70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
20.0
10.0

0.0
Farmacologico No farmacologico

Fuente. Datos de la tabla N° 1

Tabla N2 2.

Tipo de Automedicacién farmacoldgica y no farmacoldgica en adultos jovenes en
relacion a la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.

n %
Aines 4 12.1
Analgésicos 11 33.3
Antibidticos 6 18.2
Medicina tradicional 12 36.4
Total 33 100.00

Fuente. Elaboracion propia de la ficha de recoleccion de datos -2020.
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Interpretacion:

De la tabla y el grafico se aprecia que del total de adultos jovenes que acuden a la
Clinica Dental, el 12.1% se auto medican con Aines; el 33.3% se auto medican con
analgésicos y el 18.2% se automedican con antibioticos, asimismo se aprecia que el

36.4% se automedica con farmacologia tradicional.

Gréafico N° 2.

Tipo de Automedicacién farmacoldgica y no farmacoldgica en adultos jovenes en
relacion a la odontalgia que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho — 2020.

40.0
35.0
30.0
25.0
X 20.0
15.0
10.0
5.0
Aines Analgésicos  Antibidticos Medicina
tradicional

Tipo de Automedicacion farmacoldgica y no farmacolégica

Fuente. Datos de la tabla N° 2
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Tabla N° 3.
Odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe Ayacucho 2020
n %
Crobnico 18 54.5
Agudo 15 455
Total 33 100

Fuente. Elaboracion propia de la ficha de recoleccion de datos -2020.
Interpretacion:
De la tabla y el grafico se aprecia que del total de adultos encuestados el 54.5%
presentan dolor cronico y el 45.5% presentan dolor agudo.

Grafico N° 3.
Odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de
Guadalupe Ayacucho 2020

54.5

56.0
54.0
52.0
50.0
X 48.0
46.0
44.0
42.0
40.0

45.5

Cronico Agudo
Odontalgia

Fuente. Datos de la tabla N° 3
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Tabla N° 4

Automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica segun odontalgia en adultos

jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020

Odontalgia
Agudo Cronico Total
n % n %
Aines 1 5.6 3 20 4 12.1
Analgésicos 2 111 9 60 11 33.3
Antibidticos 5 27.8 1 6.7 6 18.2
Medicina tradicional 10 55.6 2 133 12 36.4
Total 18 100 15 100 33 100

Fuente. Elaboracion propia de la ficha de recoleccion de datos -2020.

Interpretacion:

De la tabla y el grafico se aprecia que del total de adultos jévenes con odontalgia

agudo o el 27.8% se automedica con antibi6ticos y el 55.6% con medicina tradicional

y del total de adultos jovenes el con odontalgia cronico el 60% usa analgésicos.

Grafico N° 4.

Automedicacion farmacolégica y no farmacoldgica segun odontalgia en adultos

jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020

60

60.0 55.6

50.0

40.0

27.8

*® 300 —

20.0 111 13.3

0.0

Agudo Cronico
Odontalgia
B Aines W Analgésicos Antibioticos Medicina tradicional

Fuente. Datos de la tabla N° 4
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Tabla N° 5.

Relacién entre la automedicacién farmacolégica y no farmacologica en el manejo

de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe Ayacucho — 2020.

Odontalgia
Agudo Crénico
n % n % Total
Farmacoldgico 8 44.4 13 86.7 21 636
No farmacologico 10 55.6 2 13.3 12 36.4
Total 18 100.0 15 100.0 33 100

Fuente. Elaboracion propia de la ficha de recoleccion de datos -2020.

Interpretacion:

De la tabla y el grafico se aprecia que del total de adultos jovenes con odontalgia

agudo el 55.6% tienen automedicacion no farmacoldgica, mientras que del total de

pacientes jovenes con odontalgia cronico el 86.7%

farmacoldgica.

Grafico N° 5.

tiene automedicacion

Relacién entre la automedicacién farmacoldgica y no farmacolégica en el manejo

de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe Ayacucho — 2020.
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Fuente. Datos de la tabla N° 5

Hipotesis

Ho: No existe una relacion entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en

el manejo de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe Ayacucho — 2020

H1: Existe una relacion entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacolégica en el

manejo de la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe Ayacucho — 2020

Nivel de significacion

Estadistico de prueba

Chi cuadrado

Grados de libertad

valor

56.3

1

0.003

Regla de decision

Rechazar Ho si p<0.05
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Conclusién

Dado que p=0.003 <0.05 entonces rechazar Ho por lo tanto aceptar H1 , es decir , existe
una relacién entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en el manejo de
la odontalgia en adultos jovenes que acuden a la clinica dental virgen de Guadalupe

Ayacucho — 2020
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IV. DISCUSION

La automedicacion, conducta por la cual las personas consumen medicamentos sean
tradicionales o farmacoldgicos sin la debida prescripcién médica, es una practica comun.
Las consecuencias de esta practica son numerosas, y dentro del campo odontologico
podemos encontrar: incremento en el riesgo de reacciones adversas, aumento de la
resistencia bacteriana, encubrimiento de la enfermedad de fondo y disminucién de la
eficacia del tratamiento por el uso inadecuado e insuficiente de los medicamentos. Estos
efectos negativos se ven aumentados en poblaciones donde debido a la deficiente
cobertura, mala calidad de los servicios publicos y conocimientos inadecuados,

convierten a la automedicacién en una via rapida de tratamiento.

Nuestros resultados reportan que Existe una relacion entre la automedicacion
farmacoldgica y no farmacoldgica en el manejo de la odontalgia en adultos jovenes que
acuden a la clinica dental virgen de Guadalupe Ayacucho — 2020 .Asimismo , nuestros
resultados reportan que del total en adultos jovenes que acuden a la clinica dental virgen
de Guadalupe , n=33 , el 63.6% tienen automedicacion farmacologica y el 36.4%
presentan automedicacion no farmacoldgica este resultado coincide con la investigacion
con Jiménez N. (2016) (13) Conclusion, los resultados demuestran una alta prevalencia
de automedicacién en poblacion universitaria, también coincide con la investigacion de
Trujillo C. (2015) (15) quien ha determinado que los pobladores tienen como primera
opcidn para controlar el dolor dental la visita al Odontologo, y la primera alternativa es
la Medicina Alternativa. Los resultados evidencian que del total de adultos jovenes que
acuden a la clinica dental, el 12.1% se automedican con AINES; el 33.3% automedican
con analgesicos este resultado coincide con Cruz. (2016) (6) quien concluye que Existe
una importante proporcién de pacientes que se auto medican con AINES con un bajo
conocimiento sobre los efectos adversos que estos farmacos pueden producir. Asimismo,
se aprecia los jovenes adultos y el 18.2% se automedican con antibioticos, asimismo se
aprecia que el 36.4% se automedica con farmacologia tradicional, este resultado se
aproxima a la investigacion de Nufiez M. (2017) (5) El farmaco que maés utilizo para la
automedicacion fue amoxicilina, por 133 estudiantes (20,33%). Los resultados evidencian
que del total de adultos jovenes con odontalgia agudo o el 27.8% se automedica con
antibioticos y el 55.6% con medicina tradicional y del total de adultos jovenes el con

odontalgia crénico el 60% usa analgesicos. También del total de adultos jovenes con
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odontalgia agudo el 55.6% tienen automedicacion no farmacoldgica, mientras que del
total de pacientes jovenes con odontalgia cronico el 86.7% tiene automedicacion
farmacoldgica. El dolor dentario es uno de los dolores méas agudos que se presenta en el
ser humano, al manifestarse de forma impetuosa y sorpresiva hace que el paciente tienda
a calmarlo inmediatamente, utilizando diferentes tratamientos, principalmente la
Automedicacion, por lo general el individuo que padece de dolor dentario no acude a la
consulta profesional (odontélogo) no solo por el costo sino también por la carencia de
estos en algunos sectores del interior, especialmente en zonas rurales, llevandolos a
utilizar diversos medicamentos recomendados por familiares, farmacias, tiendas y
comunidad en general, dejando duda de la eficacia de los mismos El dolor dentario es uno
de los dolores mas agudos que se presenta en el ser humano, al manifestarse de forma
impetuosa y sorpresiva hace que el paciente tienda a calmarlo inmediatamente, utilizando
diferentes tratamientos, principalmente la Automedicacion, por lo general el individuo
que padece de dolor dentario no acude a la consulta profesional (odont6logo) no solo por
el costo sino también por la carencia de estos en algunos sectores del interior,
especialmente en zonas rurales, llevandolos a utilizar diversos medicamentos
recomendados por familiares, farmacias, tiendas y comunidad en general, dejando duda

de la eficacia de los mismaos.
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V. CONCLUSIONES

Los adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe, el
63.6% tienen automedicacion farmacologica y el 36.4% presentan
automedicacion no farmacologica.

Los adultos jovenes que acuden a la clinica dental, el 12.1% se automedican con
AINES; el 33.3% se automedican con analgésicos y el 18.2% se automedican con
antibidticos, asimismo se aprecia que el 36.4% se automedica con farmacologia
tradicional.

Los adultos encuestados el 54.5% presentan dolor cronico y el 45.5% presentan
dolor agudo.

Los adultos jovenes con odontalgia agudo o el 27.8% se automedica con
antibidticos y el 55.6% con medicina tradicional y del total de adultos jovenes el
con odontalgia cronico el 60% usa analgésicos.

Los adultos jovenes con odontalgia agudo el 55.6% tienen automedicacion no
farmacologica, mientras que del total de pacientes jovenes con odontalgia crénico
el 86.7% tiene automedicacion farmacoldgica

Existe una relacion entre la automedicacion farmacoldgica y no farmacolégica en
el manejo de la odontalgia en adultos jévenes que acuden a la clinica dental virgen

de Guadalupe Ayacucho — 2020.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda la sensibilizacién y educacion a la poblacion del Distrito de

Huamanga sobre los riesgos y complicaciones de la Automedicacion.

Realizar estudios de Investigacion acerca de los recursos vegetales mas utilizados en
la Automedicacion Tradicional y que son de caracteristica confiable para calma el

dolor dentario.

Realizar un estudio sobre los efectos secundarios de los medicamentos utilizados

tanto farmacoldgicos como Tradicionales.

Se recomienda verificar la presencia de un profesional farmacéutico en las Farmacias

y Boticas de la zona ya que este es el lugar donde los pobladores mayormente acuden

frente al dolor dentario.
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Anexo N° 1
Instrumento de recoleccion de datos
UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO “FRANKLIN ROOSEVELT”
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Profesional de Estomatologia

El presente cuestionario forma parte de un trabajo de investigacion. Los resultados
obtenidos a través de este seran utilizados para evaluar la automedicacién farmacoldgica
y no farmacoldgica en relacion al manejo de la odontalgia en adultos jovenes que acuden
a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe. por ello solicito su participacion contestando
cada pregunta de manera objetiva y veraz. Lea cuidadosamente cada pregunta y marque
con una X. sea totalmente sincera (0).
1. ¢(Qué edad tiene?
a. 18 a 29 anos
b. 30 a 59 afios
c. 60 afios a mas
2. Sexo:
a. Femenino
b. Masculino
3. Lugar de procedencia:
a. Rural
b. Urbano marginal
c. Urbano
4. Grado de instruccion:
a. Sin instruccion
b. Primaria
c. Secundaria
d. Superior
5. ¢(Se auto médico para calmar el “Dolor de muela”?
a. Si
b. No
6. ¢Qué hizo cuando padecié el “Dolor de muela”?

a. Automedicacion Farmacoldgica
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b. Automedicacion Alternativa

c. Automedicacion Farmacoldgica y Automedicacion Alternativa

7. ¢De donde obtuvo la informacion sobre el medicamento para manejar el
“Dolor de muela”?
a. Familia
b. Comunidad
c. Farmacia
d. Profesional de la salud

e. Decision propia

8. Segun la escala EVA indique cual fue la intensidad del dolor que presento.

Escalas de dolor

1 1 1 | +
1 1 | 1
0 1 2 3 4 5y 6 T 8 9 10
Sin Poco Dolor Dolor Dolor muy Dolor
dolor dolor Moderado Fuerte fuerte insoportable

9. Que tiempo presenta el “DOLOR DE MUELA”.

a. Horas
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b. Dias
c. Semanas

d. mas de 3 meses.

10. En qué momentos presenta “DOLOR DE MUELA”
a. Al masticar.
b. Al tomar agua fria.
c. Al tomar agua caliente.
d. todas las alternativas.

e. ningunas de las alternativas.
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TITULO:

ANEXO 2.

MATRIZ DE CONSISTENCIA

AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA Y NO FARMACOLOGICA EN RELACION AL

MANEJO DE LA ODONTALGIA EN ADULTOS JOVENES QUE ACUDEN A LA CLINICA DENTAL VIRGEN DE
GUADALUPE AYACUCHO 2020.

Problema general objetivo general Variablesy Metodologia
dimensiones
¢cudl es la relacion que existe entre | Determinar la relacién que existe
Variables Alcance de la Investigacion

la automedicacion farmacoldgica y
no farmacologica en el manejo de la

odontalgia en adultos jovenes que

entre la automedicacion
farmacoldgica 'y no farmacolégica en

el manejo de la odontalgia en adultos

Automedicacion

farmacoldgica y no

farmacolégica  y/o
acuden a la Clinica Dental Virgen de | jovenes que acuden a la clinica dental .
odontalgia
Guadalupe Ayacucho - 2020? virgen de Guadalupe Ayacucho —
2020.
Problemas especificos Objetivos especificos Dimensiones

- ¢cuadl es larelacion que existe entre
la automedicacion farmacoldgica y
el manejo de la odontalgia aguda en

adultos jévenes que acuden a la

-Determinar la relacién que existe
entre la automedicacion
farmacologica y el manejo de la

odontalgia aguda en adultos jovenes

-Dolor agudo: dolor
intenso, se presenta
rapidamente y dura
relativamente  poco
tiempo.

-Dolor cronico: dolor
que persiste 0 se

La presente
investigacion tiene como finalidad
conocer cudl es la relacion que existe
entre la automedicacion farmacologica
y no farmacologica en la odontalgia en
adultos jovenes que acuden a la Clinica
Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho
- 2020

conocimientos que ayuden a fortalecer

asi  mismo  aportar
los conocimientos del uso de farmacos
frente a la odontalgia y evitar la

automedicacion.
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clinica dental virgen de Guadalupe
Ayacucho - 2020?

- ¢cudl es larelacion que existe entre
la automedicacion farmacologica y
el manejo de la odontalgia cronica
en adultos jovenes que acuden a la
Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho - 2020?

-¢cual es la relacion que existe entre
la automedicacion no farmacoldgica
y el manejo de la odontalgia aguda
en adultos jovenes que acuden a la
Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho - 2020?

-¢cual es la relacion que existe entre
la automedicacién no farmacoldgica
y el manejo de la odontalgia cronica
en adultos jovenes que acuden a la
Clinica Dental Virgen de Guadalupe
Ayacucho - 2020?

que acuden a la Clinica Dental Virgen
de Guadalupe Ayacucho - 2020

-Determinar la relacién que existe
entre la automedicacion
farmacologica y el manejo de la
odontalgia cronica en adultos jovenes
que acuden a la Clinica Dental Virgen
de Guadalupe Ayacucho - 2020

-Determinar la relacién que existe
entre la  automedicacion  no
farmacoldgica y el manejo de la
odontalgia aguda en adultos jovenes
que acuden a la Clinica Dental Virgen
de Guadalupe Ayacucho - 2020

-Determinar la relacion que existe
entre  la  automedicacion  no
farmacologica y el manejo de la
odontalgia crénica en adultos jévenes
que acuden a la Clinica Dental Virgen

de Guadalupe Ayacucho - 2020

repite en un periodo
mayor de tiempo.
-Farmacologico: se
refiere al uso de
medicamentos de
procedencia quimica
como los aines

-No farmacoldgico:
se refiere al uso de
medicina alternativa
como hiervas vy
plantas

Meétodo de la Investigacion
cuantitativo

Disefio de la investigacion
correlacional
Transversal
Poblacion: 60 Pacientes adultos
jovenes de la Clinica Dental Virgen de
Guadalupe Ayacucho — 2020.
Muestra: 33 Pacientes adultos jovenes
de la clinica dental Virgen de
Guadalupe Ayacucho — 2020

de de

informacion: La técnica empleada en

Técnicas recoleccion

la investigacion sera  realizada
mediante una encuesta y el instrumento
sera medido por los items estructurado.
Técnicas de procesamiento de

Informacién: Programa SPSS versién
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ANEXO N° 3

Solicitud al Doctor de la Clinica Dental “Virgen de Guadalupe”

SOLICITUD: AUTORIZACION PARA
REALIZAR ENCUESTA

DR.C.D. CARLOS ANTONIO CAMAC RAMOS. DE LA CLiNICA DENTAL
VIRGEN DE GUADALUPE

Doctor reciba usted un caluroso y afectivo saludo al mismo tiempo permitanos exponerte
lo siguiente, nosotras: Sadid Simbron Delgadillo y Sindia Diaz Ccorahua, en calidad de
egresados de la Facultad de las Ciencia de la Salud Carrera Profesional de Estomatologia
y siendo integrantes del Programa Especial de Titulacion PET de la Universidad Franklin
Roosevelt de la ciudad de Huancayo. Siendo nuestro asesor el Dr. Mg. Cd. Pariajulca
Ferndndez, Israel, nos presentamos ante usted con el debido respeto y le solicitamos la
autorizacién para realizar una encuesta a los pacientes adultos jévenes de la Clinica
Dental Virgen de Guadalupe que usted dignamente lo dirige, para realizar la
investigacion: “AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA Y NO
FARMACOLOGICA EN RELACION AL MANEJO DE LA ODONTALGIA EN
ADULTOS JOVENES QUE ACUDEN A LA CLINICA DENTAL VIRGEN DE
GUADALUPE AYACUCHO -20207, que servira para obtener el titulo profesional.

En el proceso de elaboracién del informe de investigacion se guardara en todo
momento la privacidad necesaria para salvaguardar la identidad de los pacientes adulto
jovenes. La fecha y hora para realizar la actividad seran programadas segun usted crea

conveniente.
Por lo expuesto:

Agradecemos a usted acceda nuestra solicitud teniendo en cuenta que esta actividad sera
beneficiosa tanto para los pacientes adulto jovenes y tanto para los que realizan la
encuesta esta actividad.

Ayacucho, 26 de noviembre del 2020

e o N o
——, K /7y
245" £2 C%{//
= < F—F—
SADID SIMBRON DELGADILLO SINDIA DIAZ CCORAHUA
Bach. En Estomatologia Bach. En Estomatologia

47



ANEXO N° 4

Constancia aplicacion de encuesta del Dr. de la Clinica Dental Virgen de

Guadalupe

CONSTANCIA DE TERMINO DE ENCUESTA DEL CUESTIONARIO

Ayacucho, 22 de diciembre 2020

“AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA Y NO FARMACOLOGICA EN
RELACION AL MANEJO DE LA ODONTALGIA EN ADULTOS JOVENES QUE
ACUDEN A LA CLINICA DENTAL VIRGEN DE GUADALUPE AYACUCHO -
2020”

El suscrito C.D. Carlos Antonio Camac Ramos con COP. N° 28631 Doctor de la Clinica
Dental Virgen de Guadalupe - AYACUCHO - HUAMANGA.

HACE CONSTAR:

Que los bachilleres en Estomatologia: Sadid Simbron Delgadillo y Sindia Diaz Ccorahua,
realizaron sus encuestas AUTOMEDICACION FARMACOLOGICA Y NO
FARMACOLOGICA EN RELACION AL MANEJO DE LA ODONTALGIA EN
ADULTOS JOVENES QUE ACUDEN A LA CLINICA DENTAL VIRGEN DE
GUADALUPE AYACUCHO -2020” de forma satisfactoria en el mes de diciembre del 2020,
a los pacientes adulto jovenes de la Clinica Dental Virgen de Guadalupe.

Se le otorga el presente documento a pedido de los interesados para los fines que

crean conveniente.

C.D. Carlos Antonio Camac Ramos
COP. N° 28631

Complejo artesanal Mz “B”Lt 1A
Ayacucho — Huamanga

Teléfono 943909860
cdvirgendeguadalupe@hotmail.com
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ANEXO N° 5 Validacion de expertos

Formato de validacion del primer experto

E.P. DE ESTOMATOLOGIA

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
APRECIACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimado profasional, usted ha sido invilado a participar en &l proceso de apraciacion
de un instrumento de invesltigacion; el presente formalo servira para que Ud. pusada
hacemos llagar sus apreciaciones respeclivas sobre al instruments de madicidn: Ficha
Tacnica da Investigacion (FTI), a ulilizar an la investigacian titulada: “Automedicacion
farmacologica ¥ ne farmacologica en relacion al manejo de la cdontalgia en
adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho
20207,

A continuacion, sirvasae idantificar el crilerio ¥ margue con un aspa en la casilla que usted
considere convenianta, ademas puade bacernos llegar alguna ofra apreciacion en la
columna de observaciones. Agradecemos de antemano sus aporles gue parmitiran
validar el instrumeanta para asi recalactar informacion varaz.

Apreciacidn Observaciones

Criterios ]| NO

1. Elinstrumento responde al planteamiento del problema X

2. Elinstrumenta rasponds a los objelivos da la invastigacian X

3. Elinstrumenta rasponds a la Operacionelizacidn de variablas X

4. Los items responden a las hipdtasis de estudio x
5. La estructura gue presenia el instrumenis es sacuancial X
6. Los ftems estan redaciedos en forma clara y precise X
7. Elndmerc de itams es adecuado X

8. Los items del instrumento son velidos

9. iSedabe de incremantar el ndmera de items? X

10. Sa debe de eliminar akgan Hem x

Sugerencias paramejorar el instrumento: NIMGUME. .. ..o e censesans i sssass o senassass seassass s snass

Wombres y apellides | ISRAEL ROBERT PARIAJULCA FERMANDES DMl e | 0000243

Titule prefeslenal CIRUJAND DENTISTA

Grado académico DOCTOR

Menicltn SaAlUD
Lugar y fecha: Firma:
HUAMCAYD, 22 de NOVIEMBERE 2020 L
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Formato de validacién del segundo experto

P DE ESTOMAETOLOGLA

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

APRECIACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimado profesional, usted he sido witado a participar en el proceso de apreciacidn
die un instrumento de investigacidn; & presente formato servird para que Ud. puada
hacemos llegar sus epraciacionss respeciivas sobre al instrumento de medickin: Ficha
Técnica de Inwestigacidn (FT1}, a utilizar en la imestigaciin ttulada; “Automedlicacion
farmacologica y no farmacologlca en relaclon al manejo de la cdontalgla en
adultes jovenes gue acuden a la Clinlca Dental Virgen de Guadalupe Ayacucho

20207,

A contnuacian, slrvase identificer el critero y marque con un aspa en la caslia que usted
considers convenients, ademds puesdes hacernos llegar elguna otra apreciacién en la
colurmma de observaciones. Agradecemos de entemens sus apores gue permiirdn
walidar &l instrumentas para as| recolactar informackdn verez.

Apreciacin Dosarvaciones
Criterios B NO
1. El insirumenio responde al planisamisnio del problema X
2 El rstnomento responde 8 ks objedvas de la invesigacin X
3 El irstnamente responde a la Operacionazacdn de vanables | X
4. Lo tems responden & las hipdlesis de estudio X
4 L= esinuctura gue presenta el instumento a5 seousncia X
6 Lo items estan redactados en forma clam y precisa X
I El ndman: de [lems &5 adecusdo X
4. oS liems osl insinumento son valiaos:
X
5 ; Se deba de Incrementar el ndmero de Hams? X
10. S debe de elminar akgun Sem A
Supgerencias paramajorar al instrumerdo: MITIQIMIE. . oo meieimm i s asasisia s e
Mombees y apeldos | WILLAM BELLD ASEMCIOS - .
Thubs professonal CIULAND DEMTISTA
Grade académmico MAESTRO

BemokEn

GEETION DE LOE SERVICICOE OE SALUD

Lugar y fecha:

HUARNCAYD, IZ de NOVIEMERE Z02D
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Formato de validacion del tercer experto

E.F. DE ESTOMATOLOGIA

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
APRECIACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de apreciacion
de un instrumento de investigacion, el presents formalto servira para gue Ud. pueda
hacarnos llegar sus apreciaciones respectivas sobre al instrumento de medicidn: Ficha
Tacnica de Invastigacion (FT1), a ulilizar an la investigacion titulada: “Awutomedicacion
farmacologica y no farmacologica en relacion al manejo de la ocdontalgia en
adultos jovenes que acuden a la Clinica Dental Yirgen de Guadalupe Ayacucho
2020°.

A conlinuacion, sirvase identificar al ertano y marque con un aspa an la casilla que wsted
considera convaniente, ademas puade hacernos llegar alguna ofra apraciacion en la
columna de obsarvacionas. Agradecemas de antemano sus apories que parmifiran
validar el instrumento para asi recolectar informacidn veraz.

Apreciaciin Observacionss

Criteries £l NO

1. Bl instrumento respande al planteamients del problama X

2. Elinsfrumeants rasponds a los objstives de la invesfigacidn X

3. Elinsfrumeants responds a la Operacionelzacién de vanablas X

4. Los itams respondan & las hipdtasis de estudio X
5. Le esfructure gue prasenta al instrumenis es secusncial X
6. Los ibams astan redectedos en forma clara y precisa X
7. Elmimeara de itams as adacusdo X

8. Los itams del instrumento son validos

X
8. ;5edabe de incrementar & ndmero de itams? X
10. Se dabs de eliminar algdn ikam X
-jSugerencias paramejorar el instrumento; NIMQURE. . oo s cssrsrsessmsm s s
Mambres y apellidos | MARCO AURELIC GARCIA DIAZ] Pl ot
Titulo profesional CIRUJAND DENTISTA
Grado académico MAESTRO
Mencién ODOMTOLOGIA
Lugar y fecha: o
HUANCAYD, 22 de NOVIEMBRE 2020 “%
Firma: S,




Anexo 6
Confiabilidad del instrumento
Automedicacion farmacoldgica y no farmacoldgica en relacion al manejo de la
odontalgia en adultos jévenes que acuden a la clinica dental virgen de

Guadalupe

Para determinar la confiabilidad del instrumento se procedié a realizar la prueba
piloto a 20 encuestados y se midio con el coeficiente de confiabilidad de alpha
combrach.

-2
K [,_2.si
K-1 St

o =

Donde
K: Numero de items
Si?: VVarianza Muestral

st: Varianza del total de puntaje de los items

> gj’=4.84 st’=39 K=12
o = 12(1_4'534) —0.99
12-1 39

Para el analisis correspondiente se tom6 una muestra piloto de 20 encuestados. El
coeficiente obtenido, denota una elevada consistencia interna entre los items que
conforman el cuestionario de actitud, ya que el resultado del calculo correspondiente
fue de 0.99, lo que evidencia que las preguntas del cuestionario contribuyen de
manera significativa a la definicidn de los conceptos que se desean investigar, ya que
cuando el coeficiente se aproxima a uno, el instrumento es muy confiable para la

presente investigacion.
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Anexo 8. Evidencias fotograficas

Fotografia en la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
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fa encuestando.

Fotograf
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Encuesta a pacientes en la Clinica Dental Virgen de Guadalupe
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