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RESUMEN

El consentimiento informado en la consulta odontoldgica viene a ser considerado un documento
médico legal, este documento viene a ser muy importante en la consulta odontologica pues
fortalece la relacién cirujano dentista-paciente, su aplicacion va a permitir vigilar y velar el
ejercicio ético del cirujano dental. El objetivo de esta presente investigacion fue evaluar el nivel
de conocimiento sobre el consentimiento informado en cirujanos dentistas de la ciudad de
Tacna — 2021. La investigacion fue de nivel descriptivo y de tipo transversal. se utilizé el
cuestionario: Evaluacion de nivel de conocimientos de los cirujanos dentistas sobre el
consentimiento informado.

Los resultados indicaron que el 46.8% de los cirujanos dentistas tienen un nivel alto de
conocimiento del consentimiento informado. En la redaccion del documento un 53.2% tiene un
nivel muy alto de conocimiento sobre el consentimiento informado. Se encontrd que existe
significancia en la edad en cuanto al uso del documento, los de menor edad reportaron mejor
conocimiento. Se concluye que el nivel de conocimiento del consentimiento informado en los
cirujanos dentistas de la ciudad de Tacna fue muy alta y que en relacion al género se encontrd

significancia, el género masculino obtuvo un nivel més alto de conocimiento.

Palabras claves: conocimiento, consentimiento informado, cirujano dental.



ABSTRACT

Informed consent in the dental consultation comes to be considered a legal medical document,
this document becomes very important in the dental consultation as it strengthens the dentist-
patient surgeon relationship, its application will allow monitoring and ensuring the ethical
exercise of the dental surgeon . The objective of this present research was to evaluate the level
of knowledge about informed consent in dental surgeons in the city of Tacna - 2021. The
research was descriptive and cross-sectional. The questionnaire was used: Evaluation of the
level of knowledge of dental surgeons about informed consent.

The results indicated that 46.8% of dental surgeons have a high level of knowledge of informed
consent. In the writing of the document, 53.2% have a very high level of knowledge about
informed consent. It was found that there is significance in age regarding the use of the
document, the younger ones reported better knowledge. It is concluded that the level of
knowledge of the informed consent in the dental surgeons of the city of Tacna was very high
and that in relation to gender significance was found, the male gender obtained a higher level

of knowledge.

Keywords: knowledge, informed consent, dental surgeon.



l. INTRODUCCION.

Los cambios que han sido producidos con el pasar del tiempo en el area de la salud y, en
particular, en la odontologia, nos han servido de motivacion para un nuevo paradigma
odont6logo - paciente. EI cambio del modelo paternalista al nuevo modelo autonémico
imperante exige al profesional de la salud informar a su paciente todo lo concerniente a su salud

bucal y a lo que se ira a tratar.

Por lo concerniente, se elabord el documento de consentimiento Informado como instrumento
escrito que pone de manifiesto las voluntades expresadas, desplegando una nueva relacion
odontdlogo - paciente de tipo contractual: el paciente tiene como derecho a la eleccion
responsable y el respeto a la propia libertad sobre su cuerpo y su salud. Su importancia no so6lo
va a estar focalizada hacia la investigacion cientifica, sino que alcanza también a la practica

clinica, dejando claro la importancia de la ética y la moral en los consultorios odontologicos.
1,2

El respeto por las personas requiere que los participantes de la investigacién tengan la
oportunidad de elegir que se les debe hacer. EI consentimiento no es solo un formulario, una
firma o una marca, sino un proceso de intercambio de informacién entre el investigador y los
participantes de la investigacion sobre todo el proceso de investigacion. La informacion
proporcionada debe ser adecuada, claramente entendida por el participante de la investigacién
con capacidad de toma de decisiones y el participante de la investigacion debe decidir

voluntariamente participar. 3

El consentimiento informado en la consulta odontoldgica viene a ser considerado un documento
médico legal, presentado por el comité de medidas administrativas disciplinarias a los cirujanos
dentistas del Peru, este documento viene a ser muy importante en la consulta odontoldgica pues
fortalece la relacion cirujano dentista-paciente, su aplicacién va a permitir vigilar y velar el
ejercicio ético de los odontologos dentro de los ejes axiales normativos basados en honor,
honestidad y moralidad que estan incluidos en el cddigo de ética y deontologia del colegio

odontoldgico del Per( que rige, orienta y supervisa el ejercicio odontoldgico a nivel nacional. 4



El respeto por la autonomia es un principio de gran significancia en el paciente en cuanto a la
relacion odont6logo — paciente. El consentimiento informado es una obligacién ética, moral y
legal que refleja el respeto de la autonomia de los pacientes®. El consentimiento informado da
un grado de confidencialidad al paciente y resguarda la veracidad °. El odont6logo debe estar
orientado a lograr la comprension por parte del paciente y esta en la facultad de decir al paciente

las ventajas y desventajas de dichos procedimientos.’

Por lo anteriormente expuesto se plantea la siguiente formulacion del problema: ¢;cudl es el
nivel de conocimiento sobre el consentimiento informado de los cirujanos dentistas de la ciudad
de Tacna, 20217

En seguida presentamos los antecedentes internacionales relacionados con el estudio:

Loza C. et al (2020) Chile; publico su articulo llamado “Knowledge on Informed Consent in
Teachers, Students and Patients of the Faculty of Dentistry” el articulo tuvo como objetivo
determinar el nivel de conocimiento del consentimiento informado en cirujanos dentistas
respecto al procedimiento. Se realiz6 un cuestionario a 58 cirujanos dentistas, 271 estudiantes,
y 260 pacientes de una clinica odontolégica. Dando como resultado un 60.61% de los cirujanos
dentistas tienen un conocimiento regular y un 39,39% tienen conocimiento alto. En los
estudiantes se present6 en la mayoria un conocimiento alto sobre el consentimiento informado.
En la encuesta realizada en los pacientes se obtuvo como resultado que tienen un grado de
conocimiento regular de 58,41%. Dando como conclusion crear conciencia en los cirujanos

dentistas y fortalecer el conocimiento en las nuevas generaciones de estudiantes. 8

Ankita G. et al (2018) Bangalore; publicé un articulo llamado “Perception of Informed
Consent among Private Dental Practitioners of Bangalore South - A Kap Study” donde tuvo
como objetivo determinar el conocimiento, la actitud y las implicaciones percibidas de la ética
del consentimiento informado. El estudio se realizo entre 205 odontdlogos utilizando un
cuestionario de 27 items dando como resultado el 60,5% eran hombres y el 39,5% mujeres. El
91% conocian el consentimiento informado y el 89,7% de ellos estuvo de acuerdo que era
necesario explicar el plan de tratamiento antes de obtener el consentimiento. EI 91% informdé

que siempre deben obtener el consentimiento informado cuando tratan a nifios. Dando como
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conclusién que la mayoria de los dentistas participantes eran conscientes de su deber y

obligacidon hacia el paciente, muchos no utilizan el consentimiento por escrito como rutina.®

Ramesh L. et al (2017) Pakistan; public6 su articulo llamado “Informed consent; a survey of
knowledge, and practice of informed consent among dental practitioners in hyderabad city
pakistan” donde tuvo como objetivo evaluar el conocimiento y practica del consentimiento
informado entre odont6logos en la ciudad de Hyderabad, Pakistan. Se realizé durante un
periodo de seis meses donde se utiliz6 un cuestionario estructurado de diez preguntas para
evaluar el conocimiento y la préactica de los odontélogos para el consentimiento informado.
Obteniendo como resultado que la mayoria de odontélogos simplemente conoce el significado
del consentimiento informado y en general tiene un mal conocimiento. Dando como
conclusién la mayoria de dentistas desconocen el proceso del consentimiento informado y sus
requisitos basicos, pero si creen que el consentimiento informado juega un papel importante
en la practica dental de rutina, sin embargo, muchos de ellos no utilizaron la forma escrita de

consentimiento informado.!

Quintero, et al (2016) Venezuela; describieron el uso del consentimiento informado en la
practica odontolégica privada. Este estudio de tipo descriptivo-transversal se obtuvo como
muestra 110 odont6logos que fueron seleccionados por un muestreo por conveniencia. Tuvo
como instrumento un cuestionario auto administrado. Al término de la investigacion se obtuvo
los siguientes resultados, el 100% confirmaron que el uso del consentimiento informado es
indispensable en tratamientos dentales, el 16,36% dijeron que los tratamientos no son aplicados
en sus pacientes. Concluyeron que los cirujanos dentistas tienen conocimiento de la importancia

del consentimiento informado para evitar consecuencias legales. *?

Galvan M. y col (2016) Mexico; publicé su articulo llamado “Conocimiento del consentimiento
informado clinico en profesionales en formacion en salud” tuvo como objetivo ver el nivel de
conocimiento del consentimiento informado en cirujanos dentistas y profesionales de la salud
en formacion en un hospital de Durango. Se realizo un estudio descriptivo, observacional y
prospectivo en un total de 46 participantes donde 7 son pasantes de odontologia, 21 médicos
internos y 18 pasantes de enfermeria. Se les aplicd un cuestionario de 28 preguntas dando como
resultados del 52,2% fueron hombres y el tiempo de estancia en el hospital oscilan entre los 2-

12 meses. Se obtuvo una media de 5.3+1.4 y una calificacion de 4.1+1.1. Se obtuvo que el
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91,7% tienen interés en querer capacitarse sobre el consentimiento informado y el 96,8% en
aspectos bioéticos. Se llego a la conclusién que los profesionales de la salud tienen un nivel de
conocimiento bajo sobre consentimiento informado, pero si un interés elevado para capacitarse

del tema. 12

Vivek V. et al (2015) India; publico un articulo llamado “Knowledge and Attitude Toward
Informed Consent Among Private Dental Practitioners in Bathinda City, Punjab, India” donde
tuvo como objetivo evaluar el conocimiento y la actitud hacia el consentimiento informado
entre los odonto6logos privados en la ciudad de Bathinda, Punkab, India. Se realiz6 una encuesta
de todos los odontologos de la ciudad de Bathinda utilizando un cuestionario estructurado que
consta de 14 preguntas para evaluar su conocimiento y actitud respecto al consentimiento
informado. Dando como resultado que la calificacion y los afios de experiencia fueron
estadisticamente significativos entre ambas variables dependientes. Dando como conclusion un
conocimiento desequilibrado del consentimiento informado entre los dentistas actuales, ha
sugerido la necesidad de programas de sensibilizacién para llenar las lagunas de conocimiento

e inculcar actitudes positivas.!*

Ramirez, et al (2015) Cuba; en la revista tuvo como objetivo determinar el nivel de
conocimiento de aplicacién del consentimiento informado en cirujanos dentistas residentes de
la especialidad de estomatologia general integral. Se obtuvo como muestra a 70 cirujanos
dentistas. Los resultados indicaron que los cirujanos dentistas optan por realizar el
consentimiento informado verbalmente, se concluyd que los cirujanos dentistas no conocen
cual es la finalidad y los beneficios del consentimiento informado, y a los pacientes no se le

proporciond la informacion adecuada. °
Antecedentes nacionales relacionados con el estudio:

Alvizuri S. y Col. (2018) Juliaca; publico su articulo llamado “Nivel de conocimiento del
consentimiento informado y su aplicacidon en tratamientos odontoldgicos; Juliaca 2018 donde
tuvo como objetivo determinar la relacion entre el nivel de conocimiento del consentimiento
informado y su aplicacion en tratamientos odontolégicos por los estudiantes de la clinica
universitaria. El trabajo fue de tipo observacional, prospectivo, transversal y analitico. Se

realiz6 mediante una encuesta de 10 preguntas a 65 clinicos dando como resultado el 52,30%
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obteniendo un conocimiento regular, el 27,70% un conocimiento malo y un 20% presentaron
un conocimiento bueno. Segun la aplicacién del consentimiento informado el 64,60%
aplicaron de forma erronea, el 35,40% aplicaron de forma adecuada el consentimiento
informado. Se llego a la conclusion que existe una relacion significativa entre el nivel de

conocimiento y su aplicacion en los tratamientos odontoldgicos.

En cuanto a la teoria y los enfoques conceptuales que dan soporte a la presente
investigacion en la primera parte se desarroll6 todo con respecto al conocimiento y ética;

luego aspectos generales y partes del consentimiento informado.

Todo parece indicar que tanto la ética como la regulacion de la actividad médica se encuentran
actualmente dominadas por un paradigma, el de la autonomia de los pacientes. De esta manera,
el fundamento de la exigencia de consentimiento informado seria, precisamente, la proteccion
de la autonomia o autodeterminacion de los pacientes.®

Desde la vista odontoldgica el consentimiento informado se encarga de vigilar y velar el
accionar del profesional, son derechos y deberes del odontélogo para que la integridad del
paciente tanto fisica y moral sea primordial. EI consentimiento informado (CI) se basa en la
ética en la atencién médica y la investigacion. En Peru, en el afio 2009 se aprob6 el Cédigo de
Etica y Deontoldgico del Cirujano Dentista, promulgado por el Colegio Odontoldgico del Perd,
segln Resolucion 4-1-CEDP-2009-CN-COP. ¥’

La parte legal en la odontologia da a conocer al profesional de la salud el marco juridico al que
deben aplicar todas las actividades, quiere decir que el cirujano dental debe saber cuéles son las
normas que tiene que aplicar en cada caso concreto, conforme a lo que la norma le exige. El
consentimiento informado (CI) es un elemento fundamental que simboliza el respeto hacia el
paciente y a su vez una forma de trabajo médico legal el cual esta regulado en el Peru segun la
Ley General de Salud 26842 (julio de 1997).

Esta ley fue modificada por la Ley 29414 (02 de octubre de 2009); ley que establece los
derechos de los pacientes de los servicios de salud del Perd, la cual en el articulo 15, inciso 4,
menciona que el usuario estd en todo el derecho a otorgar su ClI, libre y voluntario, para los
procedimientos y tratamientos de su salud, en especial antes de realizar dicho procedimientos

o0 tratamientos que tengan un nivel de riesgo.
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El proceso del consentimiento informado puede ser mas exigente en algunas situaciones, como
por ejemplo en nifios menores de edad, pacientes psiquiatricos, pacientes que se encuentren
inconscientes, personas con problemas penales y judiciales, mujeres en caso estén

embarazadas.'®

Sin embargo, ¢qué se llega a entender por consentimiento informado? El consentimiento
informado se centra en la autonomia y en la libertad del paciente en poder aceptar o rechazar el
tratamiento. Se realiza un mutuo acuerdo entre el profesional y el tratante, ésta va a regirse bajo
un nivel de confianza, sinceridad, el respeto hacia el paciente, la claridad de los puntos a tratar,
y la ausencia de la manipulacién o engafio. El National Center for Biotechnology Information
(NCBI) define al consentimiento informado como parte de una autorizacion de forma

voluntaria. 2%

Para que el consentimiento informado sea valido se requiere un requisito indispensable en
cuanto a la informacion sea clara y precisa, adecuada para el paciente mismo, ya que los
procedimientos ejercidos en la consulta odontologica son diversas, desde patologias bucales
hasta formar parte de la estética bucal, los procedimientos pueden ser de larga duracion y el
paciente debe estar familiarizado con dichos tratamientos, todos ellos van a formar parte de la

obtencidn del consentimiento informado. 2%

El consentimiento informado hoy en dia es indispensable para el odontdlogo general e inclusive
para los cirujanos maxilofaciales, debido a la infinidad de problemas que vienen causando los
odontdlogos en el incremento de acciones legales en contra de ellos y las sentencias dictadas

por jueces en base a la ausencia de dicho documento.??

El consentimiento informado es un documento médico legal en el cual el profesional biomédico
va a informar al paciente su diagnostico de forma clara y sencilla e informar el posible
tratamiento que tiene que llevar para que su salud mejore. El objetivo del consentimiento
informado es velar por el odont6logo en la parte legal y velar por el paciente en su tratamiento.
Esta en la responsabilidad del profesional aplicar este consentimiento antes de realizar el

tratamiento o procedimiento en el paciente.?®

Si el paciente no estd informado de los riesgos y tratamientos que se va a realizar en el

procedimiento, el odontologo esté en la potestad de asumir la responsabilidad de los riesgos y

14



tratamientos que puede conllevar. El odontélogo debe asumir la responsabilidad civil en una

situacion donde el tratamiento nos puede conducir a complicaciones?

El consentimiento informado se constituye, desde el punto de vista del derecho médico, en la
institucion juridica que le concede distincion, particularidad y autonomia, por tanto contenido,
a esta disciplina juridica. Su configuracion ha sido el resultado de varios factores que la han

formado.?®

Para que tenga credibilidad el consentimiento informado debe de tener ciertas caracteristicas,
el paciente debe de escoger de manera voluntaria ya que el odont6logo debe dar a conocer la
informacion necesaria de su estado de salud, EI consentimiento informado, por su parte, ha sido
definido como un acuerdo de voluntades entre profesional sanitario y paciente?®, donde se
realizar4 de manera voluntaria, sin ejercer presion, el paciente debe de saber los pasos que se
va a realizar y decidir si se va a realizar o no, ya que ésta puede ayudar o perjudicar su estado
de salud. Si en caso el paciente fuese menor de edad o no esté en la capacidad de decidir, debera
ser acompafiado por el tutor legal o sus padres, el consentimiento informado es un documento
legal escrito, y se debe de hacer estrictamente antes de cualquier tipo de tratamiento. Siendo asi

necesaria la evaluacion en la calidad de servicios, para medir su satisfaccién. %

El objetivo del consentimiento informado es aportar suficiente informacién de calidad y
cantidad al paciente, para que el paciente pueda optar por una decisién respecto al proceso. Se
tiene que fomentar la racionalidad en la toma de decisiones odontol6gicas, en la cual se tiene
que explicar la justificacion de las decisiones. Ser capaz de hacer frente a la incertidumbre y
reducir la desconfianza del paciente hacia el operador y el temor hacia los procedimientos
utilizados, se debe de otorgar una copia al paciente del consentimiento informado realizado. %’

Este protagonismo del paciente en la relacion médico-paciente, ante la toma de decisiones ha
dado lugar al correcto equilibrio entre el ;como?, ;cuanto?, ;cuando? y ¢a quién? informar
consiguiendo de esta manera mayor facilidad al entregar la informacion y ayudar para que sea
el propio paciente o su familia el que decida. Toda intervencion médica preventiva, diagndstica
y terapéutica solo habra de llevarse a cabo previo consentimiento libre e informado de la

persona interesada, basado en la informacion adecuada.?2°
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Se tiene que cumplir por unos pardmetros para que sea valido. Estos son: Al paciente se le debe
de dar toda la informacion adecuada para que pueda tomar una decision suficientemente
informado. No debe de tener ningun tipo de presion, el paciente debe de entregar su
consentimiento informado de manera voluntaria. El paciente debe de ser capaz de tomar una
decision, ya que ésta puede afectar a su salud. Si en caso fuese menor de edad o no tiene
capacidad para decidir sobre su salud, debe estar acompafiado por sus padres o un apoderado
legal. El propdsito y la causa del consentimiento informado sean la de recuperar su salud del
enfermo. EI proceso de consentimiento informado debe de tener una forma extrema ya sea
verbal o escrita (entendible). El consentimiento debe de ser dado antes de la realizacion del
procedimiento odontologico.

El C.I. esta dirigido directamente a que las personas tomen sus propias decisiones, pero para
que la persona tome esta decision racional, razonable y con responsabilidad debe estar
informada, voluntario y con capacidad de tomar decisiones. Los elementos que debe incluir el
consentimiento informado es la voluntariedad, informacién suficiente en cantidad, calidad, y

competencia.?®

Los tipos de consentimiento informado va dependiendo de la situacion, el paciente va a poder
dar su consentimiento para determinado procedimiento de varias formas: Consentimiento
expreso viene a hacer el mas utilizado, el paciente va a expresar de manera verbal o escrita su
consentimiento para la realizacion del procedimiento. Consentimiento tacito se da cuando el
consentimiento se da por omision, refiriéndonos a que el paciente no presenta objecién en el
procedimiento. Consentimiento implicito se va a dar cuando en el consentimiento para un
procedimiento determinado va incluida la autorizacién para otra actuacién. Consentimiento
presunto se va a dar por hecho que se conoce tan bien el paciente que se presupone su

autorizacion.

Consentimiento por representacion se va a dar cuando el paciente no esta en condiciones de
decidir por él mismo, no esta en la capacidad. Esto va a tomar que el odontdlogo tenga que dar
la informacién verbal, este consentimiento puede ser llenado por algin representante del

paciente.*°
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El contenido del consentimiento informado debe de tener el nombre y apellido del paciente y
del profesional de salud que va a dar la informacion necesaria para que el paciente pueda optar
por su decision siendo el operador el que trate al paciente. Debe llevar el procedimiento que se
va a realizar, en que consiste y como se va a llevar a cabo, si en caso fuese de una investigacion
debe de llevar los objetivos de la investigacion, el tiempo estimado y los procedimientos que se
van a seguir como también los beneficios que se va a conseguir en la investigacion o el
tratamiento. Debe llevar la informacion de los riesgos comunes y de las complicaciones que
puede llegar a tener durante o luego del procedimiento. Debe llevar los procedimientos
alternativos, en cuanto a su ventajas y desventajas respecto a lo que se va a proponer. Debe de
tener una declaracion del paciente de que se le ha explicado y entendido el procedimiento,
dando su consentimiento o rechazo para someterse a la intervencion o participar de la
investigacion, debe llevar la fecha actual, firma del odontdlogo y del paciente; y un apartado
para el consentimiento del representante legal en caso se obtenga una incapacidad del

paciente.?’

Los requisitos con los que debe contar un consentimiento informado para ser vélido se ha
indicado que debe comprender toda la informacion necesaria para que el paciente tome una
decision; debe ser voluntario, es decir, sin presiones; quien lo da debe ser completamente capaz,
por lo que en caso de ser menor de edad o sin capacidad para decidir debe prestarlo el
representante legal; debe otorgarlo la persona sobre la cual se realizard el acto médico; el
proposito y la causa del consentimiento debe ser la recuperacion de la salud; debe tener una
forma externa, verbal o escrita y, por ultimo, debe ser previo a la realizacién del acto. En otras
ocasiones se ha entendido que debe incluirse informacién sobre qué se hara; los riesgos
previsibles; los riesgos de baja ocurrencia, pero alta materialidad; otras alternativas de
tratamiento; las ventajas y desventajas tanto de alternativas de tratamiento como de los distintos

procedimientos diagndsticos, entre otros.3!

Todo consentimiento informado va a hacer un acuerdo mutuo, de un contrato donde se
establecera derechos y obligaciones reciprocas.® El consentimiento informado se puede afirmar
gue se va a respetar los tratamiento y procedimientos de ambas partes, como también va a

conllevar riesgos descritos en el documento previo aviso al paciente.3*%
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Una correcta relacion paciente-odontdlogo, caracterizada por la confianza mutua, se cimienta
en una informacion apropiada, previa, permanente y en lenguaje comprensible, sobre
procedimientos diagnosticos, riesgos inherentes, posibles complicaciones, y factores

enddgenos y exdgenos, ajenos al actuar del dentista, que influyen sobre los terapéuticos

Se tiene que contemplar la autonomia, libertad y voluntad del paciente para que sea eficaz el
documento, con el pasar de los afios los profesionales de la salud hemos estado inmersos a
demandas legales puesto a la falta de conocimiento sobre el consentimiento informado.® El
consentimiento informado va a adquirir un rol estratégico en casos de lides judiciales, al igual
que la historia clinica, pues es el cirujano dental quien debe probar que no incurrié en error,

siendo valido solamente en forma escrita y firmado por ambas partes. 3

La relacion de médico - paciente depende de la actitud por el médico para manejar una situacion
subordinada del paciente mediante su nivel de informacion y entendimiento hasta que punto
puede manejar una situacion determinada. La consulta es esencial para la toma de decisiones
qgue necesita el médico para solucionar obstaculos que comprenden la situacion de la

enfermedad del paciente. %8

Se necesita establecer una relacion entre el médico, el paciente y el personal de salud debe estar
capacitado para ello, es una condicion fundamental para lograr la recuperacién del paciente, el
paciente es una persona con autonomia y tiene la capacidad de tomar propias decisiones. Se
necesita cambiar de concepto de la manera de expresar el méedico — paciente, dejar esa forma
paternalista y enfatizar a un nuevo modelo de tipo deliberativo en la cual cada parte sea
informada, empezando por sus derechos, el conocimiento veraz y completo informando sus

riesgos y también sus beneficios, asi como la responsabilidad compartida.

La relacién que conlleva el médico — paciente, también debe de llevar el odont6logo-paciente,
considerando que los procedimientos odontoldgicos son cada vez mas complejos. En la
actualidad el avance de la tecnologia ha ido progresando y eso nos ha sido favorable en el
diagndstico y en el tratamiento a diferencia de afios atras, tenemos mas opciones de materiales,
técnicas a emplear y especialidades nuevas. El odontologo actualmente es el centro del sistema,
ya que en muchas ocasiones tomamos las decisiones de manera unilateral, e indiscutible debido

al conocimiento amplio y especializado que conlleva a un buen tratamiento de enfermedades
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dentales siendo el paciente el receptor pasivo de los cuidados a seguir, el paciente debe ser
respetado como agente autonomo, para un buen resultado debe participar activamente en

conjunto con el cirujano dental y tomar sus propias decisiones. 3

El derecho del paciente se utiliza ese término para nombrar a la persona que padece o sufre
dolor y malestar que solicita asistencia méedica y serd sometida a cuidados médicos para mejorar
su salud. El paciente debe de saber que sus derechos como paciente requiere una informacién
de forma comprensible, humana y respetuosa. Actualmente los pacientes conocen mejor sus

derechos, la cual permite que le médico piense en una medicina reflexiva, ética y humanista.

En caso en que el paciente, padre o tutor legal rechace los tratamientos mencionados, el
odontologo solo acatara la decision del paciente y se procedera a describir en la historia clinica

la decision tomada por el paciente. 4°

1.1. Finalidad y objetivo de la investigacion

1.1.1. Objetivo general
- Determinar el nivel de conocimiento del consentimiento informado en los odont6logos
de la ciudad de Tacna 2021.
1.1.2. Objetivos especificos
- Determinar el nivel de conocimientos en aspectos conceptuales y redaccion del
documento.
- Determinar el nivel de conocimiento sobre el uso del documento.
- Determinar el nivel de conocimiento sobre el consentimiento informado en relacién a
la edad de los cirujanos dentistas.
- Determinar el nivel de conocimiento sobre el consentimiento informado en relacién al

género de los cirujanos dentistas.

1.2.  Justificacion e importancia del estudio

Este trabajo permitira que la carrera de odontologia cuente con un sustento escrito, ya que no

existe trabajos de investigacidn que permita ver el nivel de conocimiento del consentimiento
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informado en los cirujanos dentistas de la ciudad de Tacna, que les permita ver el grado de

conocimiento que se tiene sobre el consentimiento informado.

Con los resultados obtenidos de este estudio van a ayudar a poder mejorar la seguridad en el
trato y la atencién del odont6logo — paciente y asi poder ejercer cualquier tipo de proceso o
intervencion con el consentimiento del paciente. Este proyecto va a estar enfocado en conocer

el nivel de conocimiento del consentimiento informado en odontélogos de la ciudad de Tacna.

Se estima que esta investigacion va a servir como base para reforzar el conocimiento del
consentimiento informado como base para aplicaciones précticas. Ademas, va a contribuir a la
literatura de ética profesional, ayudando a servir como investigaciones futuras del tema. El

instrumento es confiable y ya pasaron por ser validados por un juicio de expertos.
1. METODO
2.1. Tipos y disefio de investigacion
La investigacion es de tipo bésica

La presente investigacion es de disefio descriptiva, porque se describi6 las caracteristicas del

objeto estudiado, recolectando datos en una realidad tal cual.

Transversal, porque los datos fueron tomados en un momento determinado y por Unica vez.

2.2. Operacionalizacion de las variables

Variable Definicion Definicion Dimensione | indicadores Escala
conceptual operacional |s de
medicid
n
El El grado de Redaccion -Informacién | ordinal
consentimient | conocimiento | del necesaria
Nivel de o informado se | que tienen los | documento | -Datos claros
conocimiento | basaen la ética | cirujanos y completos
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sobre el en la atencion | dentistas de la | Uso del - Proceso que | ordinal
consentimient | médica y la | ciudad de documento | realiza para
o informado investigacion! | Tacna uso del
6, Los | referente al documento
elementos que | uso del consentimient
debe incluir el | consentimient o informado
consentimient | o informado.
o informado es | Se utilizara un
la cuestionario
voluntariedad, | validado.
informacién
suficiente en
cantidad,
calidad, y
competencia 28
Pertenece al Es el tiempo | Edad 25-35 ordinal
tiempo de vida | de afios desde | cronoldgica | 36 - 59
Edad de un ser que naces
humano' hasta el
momento de
realizar la
encuesta.
caracteristicas | son las Sexo Masculino nominal
diferenciales | condiciones Femenino
Geénero entre un que van a
hombre y una | diferenciar

mujer.*!

ambos sexos
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2.3.  Poblacion, muestra y muestreo

- Poblacion
La poblacion estuvo constituida por 274 cirujanos dentistas de la ciudad de Tacna durante el
afio 2021.

- Muestra
La muestra fue constituida por 126 cirujanos dentistas habilitados de la ciudad de Tacna.

Debido a que la poblacion fue reducida por criterios de exclusion.
Criterios de seleccion

Criterios de inclusion
- Se va a tomar los criterios de inclusién en los cirujanos dentistas que estén colegiados

y habilitados en el COP de la region Tacna.

Criterios de exclusién
- Sevaaexcluir alos cirujanos dentistas colegiados y habilitados que no deseen llenar el

formulario de preguntas.

2.4.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.
El presente estudio se fundamentoé en el modelo del método cientifico hipotético deductivo. La
técnica utilizada fue la encuesta, siendo el cuestionario el instrumento que se aplico a los
cirujanos dentistas colegiados y habilitados por el colegio de odont6logos de la ciudad de Tacna

en el afio 2021.

El cuestionario se realizé a los cirujanos dentistas que constd con 20 preguntas con alternativas
multiples, pero con una Unica respuesta, el cuestionario fue validado por juicio de expertos
previamente. La validacion fue realizada por Rommy Helena Novoa Reyes que elaboré el
cuestionario en su investigacion denominada “Nivel de conocimiento sobre consentimiento
informado en la préactica médica en internos de medicina en el Hospital Nacional Dos de Mayo,
2013”. (Anexo 2)

Para obtener la confiabilidad se aplico el coeficiente KR20 y se hallé un indice de 0.77,

concluyendo que el coeficiente resulta aceptable para la realizacién de este estudio. (Anexo 3)
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La confiabilidad del instrumento se determind mediante una prueba piloto, en el cual
participaron 30 cirujanos dentistas habilitados de la ciudad de Tacna. Los cirujanos dentistas

que participaron en la prueba piloto fueron excluidos del estudio.

2.5.  Procedimientos
Se emitié un documento solicitando una carta de presentacion hacia el Decano del colegio
odontoldgico de la ciudad de Tacna. Se remite la carta de presentacion dirigida al Decano del
colegio odontoldgico de la ciudad de Tacna solicitando los datos sociodemograficos, aceptando
la carta de presentacion y respondiendo mediante una carta referida a su aceptacion (ANEXO
4). Se procedio a realizar el envio de la encuesta a los correos electronicos de los cirujanos
dentistas habilitados de la ciudad de Tacna para realizar el estudio por medio de un cuestionario
que se elabor6 por la plataforma de Google forms que consta de dos partes, en la primera
seccidn consta del consentimiento informado y los datos sociodemograficos que incluia la edad,

sexo y afio de egreso, en la segunda seccion consta de las 20 preguntas

2.6. Meétodo de analisis de datos
Se utiliz6 el programa Excel para plasmar los datos que se obtuvieron en la aplicacion del
instrumento y posibilitar asi la aplicacién del estadistico. Finalmente se utiliz6 el programa
SPSS v22. El andlisis inferencial se realizd6 mediante la prueba de Chi-cuadrado a un valor
p=0.05. La prueba de chi-cuadrado se encuentra dentro de las pruebas pertenecientes a la
estadistica descriptiva, concretamente la estadistica descriptiva aplicada al estudio de dos

variables.

2.7. Aspectos Eticos

Los aspectos éticos que se consideraron fue de la participacion voluntaria y libre mediante la
aceptacion del consentimiento informado de los participantes encuestados. Se mantuvo en
anonimato la identidad de los participantes. En ninguna encuesta se registr6 datos que

permitiese identificar a los participantes.
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I11. RESULTADOS

Objetivo general

Tabla 1. Distribucion de cirujanos dentistas segin nivel global conocimientos sobre

consentimiento informado. Ciudad de Tacna 2021.

Nivel de conocimientos N.© %
Muy alto 57 45.2
Alto 59 46.8
Medio 10 7.9
Bajo 0 0.0
Muy bajo 0 0.0
Total de cirujanos 126

100.0

La tabla 1 muestra que el 46.8% de los cirujanos dentistas tienen un nivel alto de conocimiento
sobre el consentimiento informado, el 45.2% cuenta con un nivel muy alto y el 7.9% de los
cirujanos dentistas tienen un nivel medio en cuanto al conocimiento del consentimiento

informado.

Objetivo 1

Tabla 2. Distribucién de cirujanos dentistas segun nivel conocimientos sobre consentimiento

informado en la dimension “redaccion del documento”. Ciudad de Tacna 2021
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Nivel de conocimientos N.© %

Muy alto 67 53.2
Alto 53 42.1
Medio 6 4.9
Bajo 0 0.0
Muy bajo 0 0.0
Total de cirujanos 126

100.0

En la tabla 2 muestra el nivel de conocimiento sobre el consentimiento informado en cuanto a
su redaccion del documento que el 53.2% de los cirujanos dentistas tienen un nivel muy alto de
conocimiento sobre el consentimiento informado, el 42.1% cuenta con un nivel alto y el 4.9%
de los cirujanos dentistas tienen un nivel medio en cuanto al conocimiento de la redaccion del

documento del consentimiento informado.

Objetivo 2

Tabla 3. Distribucién de cirujanos dentistas segun nivel conocimientos sobre consentimiento

informado en la dimension “uso del documento”. Ciudad de Tacna 2021

Nivel de conocimientos N.© %

Muy alto 70 55.6
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Alto 48 38.1

Medio 7 5.6
Bajo 1 0.8
Muy bajo 0 0.0
Total de cirujanos 126

100.0

En la tabla 3 muestra el nivel de conocimiento sobre el consentimiento informado en cuanto a
su uso del documento que el 55.6% de los cirujanos dentistas tienen un nivel muy alto de
conocimiento sobre el consentimiento informado, el 38.1% cuenta con un nivel alto, el 5.6% de
los cirujanos dentistas tienen un nivel medio y 0.8% un nivel bajo en cuanto al conocimiento

del uso del documento del consentimiento informado.

Objetivo 3
Tabla 4. Distribucion de cirujanos dentistas segin edad y nivel conocimientos sobre

consentimiento informado por dimension. Ciudad de Tacna 2021
Edad (afos)
Dimension y nivel 25-35 35-59 prueba

N° % N° %

Redaccién del documento

Muy alto 19 54.3 48 52.7
Alto 14 40.0 39 429 p>0.05
Medio 2 5.7 4 4.4

Uso del documento
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Muy alto 26 74.3 44 48.3

Alto 7 20.0 41 45.1 p<0.01
Medio 2 5.7 5 5.5
GLOBAL

Muy alto 18 51.4 39 48.3

Alto 15 42.9 44 429 p>0.05
Medio 2 5.7 8 8.8
TOTAL 35 100.0 91 100.0

En la tabla 4 se observo que el nivel de significancia no es menor al 0.05 (p=0.15>0.05)
concluyendo gue no hay evidencia estadistica para poder afirmar la relacion entre la edad y el
nivel de conocimiento, esto quiere decir que la edad no va a influir en el nivel de
conocimiento. En el uso del documento existe una relacion estadistica altamente significativa,
la edad del cirujano dental si incide de manera muy importante en el nivel de conocimiento
sobre consentimiento informado en la dimension uso del documento. Los de menor edad
reportan mejor conocimiento. El nivel de conocimiento en los cirujanos dentistas menores de
35 afos en el 54.3% fue muy alto, el 40% fue alto y en el 5.7% fue medio en la redaccién del
documento. En el uso del documento encontramos un 74.3% muy alto, el 20% fue alto, el
5,7% de nivel medio. En el rango de edad de 35 a 59 afios el 52.7% tiene un conocimiento
muy alto, el 42.9% alto, el 4.4% fue medio. En cuanto a la redaccién del documento, en el uso
del documento encontramos que el 48.3% tiene un nivel muy alto, el 45,1% fue alto, 5.5% fue
medio y el 1.1% fue bajo. En los datos globales los cirujanos dentistas menores de 35 afios
tiene un nivel muy alto un 51.4%, el 42.9% fue alto y el 5.7% fue medio, en el rango de edad
de 35 a 59 afios en el 48.3% fue muy alto, el 42.9% fue alto, el 8.8% fue medio.
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Objetivo 4

Tabla 5. Distribucion de cirujanos dentistas segin género y nivel conocimientos sobre
consentimiento informado por dimension. Ciudad de Tacna 2021

Genero
Dimension y nivel masculino femenino prueba
N° % N° %
Redaccion del documento
Muy alto 52 64.2 15 33.3
Alto 27 33.3 26 57.8 p<0.01
Medio 2 2.5 4 8.9
Uso del documento
Muy alto 47 58.0 23 51.1
Alto 30 37.0 18 40.0 p>0.05
Medio 4 4.9 3 6.7
GLOBAL
Muy alto 43 53.1 14 31.1
Alto 34 42.0 25 55.6 p<0.05
Medio 4 4.9 6 13.3
TOTAL 81 100.0 45 100.0
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En la tabla se observd que existe una relacion estadistica altamente significativa. EI género si
incide de manera muy importante en el nivel de conocimiento de la redaccion del documento.
En base al uso del documento no se encontrd significancia. En datos globales existe una relacion
significativa, el género si incide en el conocimiento. Con respecto a la redaccion del documento
en el género masculino el 64.2% obtuvo un nivel muy alto, el 33.3% fue alto, el 2,5% fue medio.
En el uso del documento obtuvimos los siguientes valores, dando un 58% muy alto, 37% alto y
4.9% medio. Con respecto al género femenino en la redaccién del documento el 33.3% obtuvo
un nivel muy alto, el 57.8% fue alto, el 8.9% fue medio. En el uso del documento se obtuvo un
51.1% muy alto, el 40% fue alto, 6.7% fue medio, 2.2% fue bajo. En los datos globales con
respecto al género masculino se obtuvo un 53.1% muy alto, 43% fue alto y un 4.9% fue medio,

respecto al género femenino el 31.1% fue muy alto, 55.6% fue alto y el 13,3% fue medio.

IV. DISCUSION

El objetivo del consentimiento informado es aportar suficiente informacién de calidad y
cantidad al paciente, para que el paciente pueda optar por una decisién respecto al proceso. Se
tiene que fomentar la racionalidad en la toma de decisiones odontoldgicas, en la cual se tiene
que explicar la justificacion de las decisiones. Ser capaz de hacer frente a la incertidumbre y
reducir la desconfianza del paciente hacia el operador y el temor hacia los procedimientos
utilizados, se debe de otorgar una copia al paciente del consentimiento informado realizado. %’

Son muchos los beneficios que representa el consentimiento informado para el cirujano
dentista en cuanto a la proteccién de problemas legales, y la ética profesional, no se debe de

olvidar la finalidad varia que es informar al paciente y respetar sus derechos.

Como se demostrd en la investigacion de Loza C. et al.® Determind el nivel de conocimiento
respecto al procedimiento del consentimiento informado en cirujanos dentistas. Dando como
resultado el 60.61% de los cirujanos dentistas obtuvieron un conocimiento regular en base a la
redaccion y el uso del consentimiento informado, donde no existe una coincidencia con la
presente investigacion, obteniendo un grado muy alto de conocimiento del consentimiento
informado en base a la redaccion y el uso de esta. Un 39.39% obtuvieron un nivel alto,

generando una diferencia con la presente investigacion de un 46.8% de nivel alto. Se obtuvo
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como resultado general 58,41% de conocimiento regular, donde el uso y la redaccion del
consentimiento informado es regular. Siendo asi un nivel aceptable para evitar problemas
legales con respecto al paciente, dando a entender el verdadero propdsito que es de informar

al paciente como también respetar su autonomia.

Alvizuri Sy col.?® determiné la relacion entre el nivel de conocimiento del consentimiento
informado y su aplicacion en tratamientos odontoldgicos, se realizo una encuesta de 10 items
a 65 clinicos predominando como resultado el 52,30% tienen un conocimiento regular, en la
presente investigacion no tiene coincidencia con esta revista ya que los cirujanos dentistas de
esta investigacion presentaron un nivel de conocimiento alto y muy alto. En la revista el
mayor porcentaje de odont6logos (64,60%) aplicaron de forma errénea el consentimiento
informado dando a conocer que desconocen el uso y aplicacion del consentimiento informado,
generando asi una coincidencia entre su conocimiento y su aplicacién, por lo tanto se aconseja
a los docentes de pre grado a informar, brindar charlas informativas del uso y aplicacion del
documento para evitar problemas legales en la practica odontoldgica, y a su vez, informar al
colegio odontoldgico para realizar charlas para los cirujanos dentistas colegiados y
habilitados.

Ramesh L. et al** su investigacion tuvo como objetivo evaluar el conocimiento y practica del
consentimiento informado entre odont6logos, realizando encuestas a los cirujanos dentistas
durante un periodo de seis meses utilizando un cuestionario de diez preguntas evaluando el
conocimiento y la practica empleada en el consentimiento informado, dando los resultados
que en mayor cantidad los cirujanos dentistas conocen solo el significado del consentimiento
informado pero desconocen el uso y aplicacién de este, generando una discrepancia en la
coincidencia de las dos investigaciones, ya que en la presente investigacién los cirujanos
dentales conocen y dominan el tema en general, uso, aplicacion, ventajas y desventajas del
consentimiento informado. Aconsejando a los odontélogos en general a conocer los
beneficios del consentimiento informado para asi evitar problemas legales con los

procedimientos ejercidos del dia a dia.
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V. CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento de los cirujanos dentistas de la ciudad de Tacna fue alta.
El nivel de conocimiento en la redaccion del consentimiento informado fue alta.

El nivel de conocimiento sobre el uso del consentimiento informado se evidencio
una significancia en las edades de 35 a 59 afios, mientras mas joven el nivel de
conocimiento es mas alto.

El nivel de conocimiento en relacion a la edad se encontro significancia, puesto a
que la edad no influye en el conocimiento, en la redaccién ni en datos globales.

El nivel de conocimiento en relacion al género se encontrd una significancia, el

género masculino obtuvo un nivel mas alto de conocimiento.

VI. RECOMENDACIONES
Realizar investigaciones sobre el conocimiento del consentimiento informado en
odontologos de la ciudad de Tacna como alumnos de universidades privadas y
estatales de la carrera de estomatologia.
Realizar diferentes capacitaciones, talleres y cursos referentes al uso del
consentimiento informado en los alumnos y docentes de la carrera de estomatologia

en las universidades de la ciudad de Tacna.

Brindar informacion a los pacientes sobre el consentimiento informado que son

atendidos en las clinicas de la universidad nacionales y particulares de Tacna.

Concientizar a los odontdlogos de la ciudad de Tacna sobre la importancia y la

aplicacion del consentimiento informado en la practica profesional.
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ANEXO



UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO

“FRANKLIN ROOSEVELT”

UNIVERSIDAD
ROOSEVELT

i
N

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

EVALUACION DE NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LOS CIRUJANOS
DENTISTAS SOBRE EL CONSENTIMIENTO INFORMADO. TACNA - 2021

INTRODUCCION:

Estimado colaborador la presente evaluacion fue elaborada para determinar el nivel de
conocimiento de los Cirujanos Dentistas sobre el Consentimiento Informado. Por favor,
responda tan concreta y honesta como le sea posible. Toda la informacion seréa tratada en la mas

estricta confidencialidad.

INSTRUCCIONES:

Lea las preguntas y encierre con un circulo la respuesta que considere correcta
DATOS GENERALES:

SEXO: Femenino ( ) Masculino ( ) EDAD: ...............

1. ;Como define “Consentimiento Informado” en la practica Estomatologica?
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a) Firma de un documento necesario en la historia clinica

b) Conformidad del paciente con respecto a la atencion odontoldgica, en forma
libre y consciente, después de que el profesional de salud ha brindado la
informacidn adecuada.

¢) Requisito para procedimiento diagnostico y/o terapéutico para proteccion de los derechos

medicos.

d) Firma de documento de conformidad para la realizacion de procedimiento
diagnostico y/o terapéutico por indicacion médica.

2. La obtencion del consentimiento informado en el campo de la salud intenta:

a) Proteger legalmente a los profesionales de la salud

b) Promover la inequidad en la atencion de salud

c) Dar prioridad de la atencién de salud a los mas necesitados

d) Mejorar la calidad ética de las relaciones clinicas

3. ¢Cuadl cree que es el objetivo primordial de la obtencion del consentimiento informado?
a) Proteccion legal de los profesionales de la salud

b) Facilitar al profesional la explicacion del procedimiento diagndstico y/o terapéutico
¢) Proteccion de los derechos de los pacientes

d) Cumplir con un requisito

4. La aplicacion adecuada del consentimiento informado se basa en el siguiente tipo de relacion

Odontologo-— paciente:

a) Paternalista: Odontélogo toma decision sobre la opcion diagnoéstica y/o terapéutica. Paciente
acepta decision del Odontologo.
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b) Interpretativo: el odontdlogo es consejero en base al sistema de valores del
paciente, orienta sus mejores opciones. El paciente decide con autonomia.

c) Contractualista: el odontélogo es el experto que suministra al paciente todo tipo de

informacion, esperando que éste entienda y decida.

d) Deliberativo: el odont6logo, amigo del paciente, educa y facilita su desarrollo moral en base
a su sistema de valores, y mediante el dialogo, delibera sobre la mejor opcion. El paciente

decide con autonomia.

5. La aplicacién del consentimiento informado se fundamenta en el siguiente principio de la

bioética:

a) No maleficencia

b) Beneficencia

c¢) Autonomia

d) Justicia

6. Uno de los beneficios al aplicar el consentimiento informado es:
a) Ayuda al personal de salud a librarse de la responsabilidad legal

b) El paciente compromete al odontdlogo a realizar el procedimiento diagndstico y/o

terapéutico.
¢) No tiene beneficios
d) Tiene valor en el desarrollo de la relacion medico paciente

7. Segun el cddigo de Etica y Deontologia. El Cirujano Dentista esta obligado a obtener por

escrito el consentimiento informado:

a) Para realizar cualquier procedimiento o tratamiento odontolégico.
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b) Para realizar procedimientos o tratamientos odontoldgicos en los cuales se pueden presentar

complicaciones.
c) En tratamientos odontoldgicos invasivos.
d) En tratamientos odontolégicos no invasivos.

8. El fundamento legal del consentimiento informado en la practica odontoldgica se encuentra

descrito en:

a) Codigo de Etica y Deontologia del Per( en su articulo 40

b) Ley N° 29414 que modifica la Ley General de Salud

c) Ley del Trabajo Médico

d) Constitucién Politica del Peru

9. El personal de salud que no deberia aplicar el consentimiento informado es:
a) Médico especialista

b) Residente

c) Interno de odontologia

d) Odontologo

10. Para que el consentimiento informado sea valido es necesario:

a) La capacidad mental adecuada del paciente de tomar decisiones (competencia).
b) La recepcion de informacion adecuada.

c) El paciente debe actuar libremente, sin coaccion, en la eleccion de la mejor opcion sobre su

condicion de salud.
d) Todos los items son verdaderos.

11. Las fases del proceso de consentimiento informado son:
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a) Fase de informacién completa, fase de informacion especifica y fase de evaluacion,
clarificacién y eleccion del paciente.

b) Fase de lectura del documento de consentimiento informado, fase de eleccion del paciente.
c) Fase de informacion completa, clarificacion y eleccion del paciente.
d) Fase de interaccion médico-paciente, fase de eleccion del paciente.

12. ¢Se deberia dar més explicaciones que las aportadas en el formulario de consentimiento

informado?

a) No, a pesar que el paciente lo solicite.

b) Si, a pesar que el paciente no lo solicite

c) Si, solo si el paciente lo solicita.

d) No, el formulario aporta todas las explicaciones.

13. ¢ Como cree usted que deberia aplicarse el consentimiento informado en los pacientes?
a) El personal de salud que aplica lee el contenido del formulario al paciente.

b) El personal de salud que aplica entrega el formulario al paciente para que sea él mismo quien

lea.
¢) Un familiar lee el consentimiento informado al paciente

d) El personal de salud que aplica lee el contenido del formulario y permite que el paciente

acceda al documento y realice las preguntas que sean necesarias

14. EIl paciente, quien suscribe el consentimiento informado, deberia tener las siguientes

caracteristicas:

a) Edad adecuada (> de 18 afios)
b) Capacidad de eleccién

c) Capacidad de decision
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d) Todas

15. ¢ Cuénto tiempo debe disponer el paciente desde el inicio de aplicacion del consentimiento

informado hasta la firma del mismo?

a) Menos de 10 minutos

b) 10 a 30 minutos

¢) Hasta 24 horas

d) Lo que necesite

16. ¢ Considera importante la firma de un testigo en el formulario de consentimiento informado?
a) Nunca

b) Ocasionalmente

¢) La mayoria de las veces

d) Siempre

17. la medida disciplinaria correspondiente a la infraccion correspondiente al uso del

consentimiento informado es.

a) Desde amonestacion hasta suspensién no mayor de seis meses.

b) Desde amonestacién hasta suspension mayor de seis meses.

c) Desde amonestacion hasta multa.

d) Suspension no mayor de dos afos.

18. Respecto al odontologo que solicita la firma del consentimiento informado:

a) Siempre debe ser el mismo que realiza el procedimiento diagnoéstico y/o terapéutico.
b) En algunas ocasiones debe ser el mismo que realiza el procedimiento diagnéstico
y/o terapéutico.
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c) No necesariamente debe ser el mismo que realiza el procedimiento diagndstico y/o

terapéutico.
d) Nunca debe ser el mismo que realiza el procedimiento diagndstico y/o terapéutico.

19. ¢ El paciente puede rechazar el procedimiento diagndstico y/o terapéutico después de firmar

el formulario de consentimiento informado?

a) En cualquier momento, hasta la realizacion de dicho procedimiento.

b) Hasta un dia antes de la realizacion de dicho procedimiento.

c) Hasta una hora antes de la realizacion de dicho procedimiento.

d) No puede rechazar el procedimiento si ya firmé el consentimiento informado.

20. ¢Deberia entregarse al paciente una copia del documento de consentimiento informado?
a) Nunca

b) De vez en cuando

c¢) La mayoria de las veces

d) Siempre
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ANEXO 3:

ucv

[l rt]
L T

“Afo del Blcenlenario del Pend: 200 shos de Independencia”

Piura, 15 de febrern te 2021

CARTA DE PRESENTACION N* 146-2021/ UCV-EDE-P13-FOUPILRA

Docior

MANUEL ENRIJUE ATAHUALPA ALARICO
Decano del colegio cdonfoligico de Tacna
Tacna. -

D mi especial consideracion

Es grato dingime & usted para expresar mi cordial saludo, v 8 la vez, presentars al alumno Pedro
Jarvier Urur Capacute identificado con DN TOBET342, quien est realkzando el Teller de Thdacidn
ef la Esousla de Estomatologia de la Universidad César walkn - Filial Plurs y dessan recolsciar
datos pare su proyecty de nwestigeciin thueds “MIVEL DE COMOCIMIENTO SOBRE
COMSENTIMIENTO INFORMADD EN LOS CIRUJANGS DEWTISTAS DE LA CIUDAD DE
TACHA 21" an e entidad que usied dinge.

Por ko tanbe, solicio la base de dalos (nombres y comeo electndnico) de los ongencs dentistes
edscrilos Al eolegio y asi continuar con su frabap de mvestigacidn.

Agimismo, hacemos de conocimisnio gue este carte solo tiene validaz vinual, puss motivos de s
pandemia ro podemos entegar & documento de meners flsica y menos exponer & nuesiros
aluminos.

Sin ofro paricular, me despica da Ud,

Aleriaments,

MG. WILFREDO TERROMES CAMPOS
DIRECTOR ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA

Figura 5: Carta de presentacion dirigida al decano del colegio odontoldgico Tacna
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ANEXO 4.

Colegio Odontologico del Pert

Consejo Admnistrativo Regional Tacna
Ley 15251 y sus Modificadionas

Tacna, 28 de febrero del 2021
CARTA N* 0092021 COR-TACNA

MQ. ESP. C.D. MANUEL ENRIQUE ATAHUALPA ALARICO
DECANO DE COLEGIO ODONTOLOGICO REGION TACNA

Figura 6: Aceptacion del colegio Odontoldgico de Tacna para recopilacion de datos
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ANEXO 5

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

—

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO - FILIAL PIURA

INVESTIGADOR: PEDRO JAVIER LURURI CAPACUTE
TITULO DE LA INVESTIGACION: "NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CONSENTIMIENTO INFORMADO EN LOS

CIRLIJARDS DENTISTAS DE LA CIUDAD DE TACKA, 20217

PROPOSITO DEL ESTUDID: Estamos inwtanda a usted a paricpar en o presante estudio (sl titulo puada Ieedo an la parks supesiar) con fines de

imeasigaciin

PFROCEDIMIENT 0%: S ustad acepta paricpar an a5 esiuco 588 s0ickard que marque @ aternatva que crea convanisnta. Bl ismps a emplear

o sard maynr a 3 minuios,

RIESGOS: Usted no estard expuestola) @ ningln Spo e rigsgo an @ presents eshudo.

BEMEFII0S: Los benafcios del presents eshadio no serdn dirsctamente para ustec, pern & perm itedn al invesdgacor y @ las suandades de salud

citener informacian relevamts gus permita ver @l nivel de conocimiento del consentimisnito informado en bos cingancs dantistas de |s cludad de

Tacna, 5i ushed desaa comunicarsa con o imestigador para oo s resuliados dal presants eshudic pueds hacaro via telefinica al sguiants

coriacio: Cal S0BBA14E Cormen: Pedrounn? 1 hoimail com

COSTOS E INCENTIVOS: Participar an ol presants estudia no fiane ningin costo ni praco. Asi mismo NO RECIBIRA MINGUN IMCENTIVD
0 i g gira indale:

CONFIDENCIALIDAD; Le garantizamas que sus resdtados seran wilzados con absoluta confidenciabdad, ninguna persona, excapin ef

mast gador lercrd acoesn a ella. Su nombre no sara reveltada an la presentacion de resuitacos ni an alguna publicacion

US0 DE LA INFORMACKIM OBTEMIDA: Los resuftados de la presents mvestigas on serén consenvades durante un perodo de 5 afos para que

da esta manara dchos datns pusdan sar ull zados como antecedentas en futuras imvesigacones mlaconaczs.

AUTORIZO A TEMER MI INFORMACION OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA: SDU EI

Sz contard con |a autonzacdn del Comité de Elica en Ivestigacion de 3 Facultad de Clenc s Médicas oe la Universided César Vallejo, Flia Piura
CACE VBT que 58 requiers gl uso de la informacidn aimacenada.

DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACION - Si uated decde parlipar e & asluda, poded reliarss de &5 an oualouer momenla, o e
participar en una pare dal estudio sn perjuicio 8 guna. Cuacuier duda respects 8 esta investigacitn, pueds consultar con |a rvestgadar Padro
Javier Unon Capacute Cel 830888148 comeo Pedrourund 1i@hotmal.com. 5 usted tene pregunias sobre ks especios éices del estudio, o cree
qua ha sido fratado injustamants pueda contactar al Comitd de Elica an InvesSacian de la Facultad de Ciencias Madicas da la Universidad Casar
‘Wallay, Sedefioro 73 - 285800 Anean. 5553

CONSENTIMIENTO

He escuchado la explicacon dal investigadar v he leido &l prasante documanta por lo que ACEPTO valurtariaments &
participar en esbe eshuedo, también entiendo que peedo decidir no perficipar aunque ye haya aceptado y que puedo
refirerme del estudio en cualguier momento. Recibing una copia firmada de este consentimiento.

Participante Testign Imvestigador
Nombra: DNI: Nombre: DNI: . Nombre: DNE:

Figura 7: consentimiento informado para la encuesta realizada
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ANEXO 7

Enviar formulario X

:] Recopilar direcciones de correo electronico

Ewiaratravésde [ () 9 [ £ v]

Enviar por correo

camiye_2323@hotmail. com JORGE.870726@hotmail es jhonacori1 @gmail.com sace

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CONSENTIMIENTO INFORMADO EN LOS CIRUJA?

Messan

Te he Invitado a que rellenes un formulario

3 Incluir formulario en el correo electrénico

At Afadir colaboradores Cancelar Enviar

FIGURA 10: evidencia del envio de correos a los cirujanos dentistas de Tacna

1. iComo define “Consentimiento Informado™ en |a practica Estomatologica?

126 rezpusstas

& a) Firma de un documento necesario en
Ia historia clinica.

@ b) Conformidad del paciente con
respecte a la atencion odontologica, en
forma libre y consciente, después de. ..

@ c¢) Requisito para procedimiento
diagnéstico yio terapéutico para
proteccion de los derechos médicos.

@ d) Firma de documento de conformidad
para la realizacion de procedimiento d...

2. La obtencidn del consentimiento informado en el campo de la salud intenta:

126 rezpusstas

@ a) Proteger legalmente a los
profesionales de la salud.

@ b) Promover 1a inequidad en la atencion
de |3 salud.

@ c) Dar prioridad de |a atencidn de salud
a los mas necesitados.

@ d) Mejorar la calidad ética de las
relaciones clinicas.

FIGURA 8: evidencia del llenado del formulario por Google forms.
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