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Resumen

La ansiedad dental en los nifios es una de las razones para evitar tratamientos odontoldgicos y
postergar las visitas al dentista, esto puede tener un impacto significativo en la salud bucal si
no es abordada con la importancia debida, perjudicando la salud bucal y posible desarrollo de
enfermedades orales leves o severas. Por tanto, el proposito de este trabajo de investigacién fue
determinar el nivel de ansiedad dental en nifios de 6 a 8 afios en su primera atencion dental en
el Hospital Distrital Pacasmayo durante el afio 2024. Este estudio tuvo un enfoque cuantitativo,
prospectivo, con disefio observacional. Se trabajo con los nifios entre las edades de 6 a 8 afos
que acudieron desde octubre del 2024 hasta febrero del 2025. Se midieron pardmetros objetivos
y subjetivos de ansiedad a través del (FIS), ademés se les midio sus funciones vitales con
relacién al género y edad de los nifios para obtener resultados reales. El resultado determino
que el 100% de nifios que participaron, el 31.8% presenta ansiedad leve (AL),43.7% ansiedad
leve moderada (ALM) ,20% ansiedad moderada (AM),2.7% ansiedad moderada severa (AMS)
y 1.8% ansiedad severa (AS). La ALM prevalece en nifios de 7 afios, con un 26.4% y también
fue mas frecuente en nifios del sexo masculino, con un 23.6%. En cuanto a los SV, la saturacion
de oxigeno y la temperatura estaban en valores normales, pero la mayoria de los nifios (75.5%)
tenian una frecuencia cardiaca elevada. Ademas, los nifios de sexo masculino mostraron una
frecuencia cardiaca alta en un 38.2%, y esta condicion fue mas prevalente en los nifios de 7
afios, con un 41.8%, Se concluye que existe una distribucion heterogénea de los niveles de
ansiedad en la poblacion infantil evaluada, con un predominio de ALM en el 43.5% de los
casos. Este nivel de ansiedad mostré una influencia directa sobre los valores normales de la

frecuencia cardiaca, observandose una elevacion significativa en la mayoria de los nifios.

Palabras clave: Ansiedad, respuesta fisiologica, ansiedad dental, nifio



Abstract

Dental anxiety in children is one of the reasons why they avoid dental treatments and postpone
dental visits. This can have a significant impact on oral health if not addressed with due
importance, harming oral health and potentially leading to the development of mild or severe
oral diseases. Therefore, the purpose of this research was to determine the level of dental
anxiety in children aged 6 to 8 years at their first dental visit at the Pacasmayo District Hospital
during the year 2024. This study had a quantitative, prospective, observational design. The
study involved children aged 6 to 8 years who attended from October 2024 to February 2025.
Obijective and subjective anxiety parameters were measured through the (FIS), and vital signs
were measured in relation to the children's gender and age to obtain realistic results. The result
determined that 100% of children who participated, 31.8% presented mild anxiety (AL), 43.7%
mild moderate anxiety (ALM), 20% moderate anxiety (AM), 2.7% moderate severe anxiety
(AMS) and 1.8% severe anxiety (AS). ALM prevails in 7-year-old children, with 26.4% and
was also more frequent in male children, with 23.6%. Regarding the SV, oxygen saturation and
temperature were within normal values, but most children (75.5%) had an elevated heart rate.
In addition, male children showed a high heart rate in 38.2%, and this condition was more
prevalent in 7-year-old children, with 41.8%. It is concluded that there is a heterogeneous
distribution of anxiety levels in the child population evaluated, with a predominance of ALM
in 43.5% of cases. This level of anxiety showed a direct influence on normal heart rate values,

with a significant increase observed in most children.

Keywords: Anxiety, physiological response, dental anxiety, child



Introduccion

La ansiedad a nivel mundial es una de las emociones més habituales que actia como reaccion
a un estado de peligro no conocido o ante alguna amenaza. Asi mismo una de las primordiales
urgencias odontologicas en una consulta es el dolor y la ansiedad dental por lo que su
prevencion es importante para el bienestar del paciente en cuanto la atencion que recibe.* Dado
que el postergar o evitar la atencion odontoldgica debido a la ansiedad dental puede tener
consecuencias desfavorables para la salud bucal.? La ansiedad dental puede tener un impacto
significativo en la salud bucal. Multiples estudios han indicado que los pacientes con niveles
elevados de ansiedad tienen una mayor probabilidad de presentar irregularidades en la
asistencia dental y/o de evitar completamente la atencion odontoldgica.’Es importante abordar
esa ansiedad y buscar la atencion necesaria para mantener una buena salud bucal a largo plazo.
Es primordial identificar los cambios fisioldgicos que la ansiedad genera para abordarlos de
manera adecuada. De la misma forma un paciente con ansiedad puede presentar complicaciones
cardiovasculares en consultorio, los tratamientos dentales simples pueden generar estrés al
paciente.! En efecto la ansiedad dental puede llevar a un descuido de la salud bucal con la
aparicion de enfermedades bucodentales. En el Peru se realiz6 un estudio en la cual el 43.3%
de los pacientes experimentaron ansiedad leve, 20% experimento ansiedad moderada y 16.7%
experimento ansiedad severa en el momento que el dentista alistaba la anestesia. En chile se
realiz6 un estudio donde presento 37.9% ansiedad moderada, severo y fobia. Existe una escasa
investigacion sobre la ansiedad en México porgue el estudio de la ansiedad se debe hacer en el
Instituto Mexicano del Seguro Social, previa atencion dental.*

Los nifios también experimentan episodios de ansiedad al acudir a un consultorio dental, siendo
una de las razones para evitar algunos tratamientos odontoldgicos o postergar la visita al
dentista, perjudicando la salud bucal y posible desarrollo de enfermedades orales leves o
severas. Estos episodios de panico podrian traer como consecuencia problemas de conductas,
psicoldgicas y cognitiva.® El odontopediatra se enfrenta a nifios que tienen mala conducta, nifios
que no quieren ser atendidos o que tienen conductas agresivas la cual retrasa el tratamiento
odontoldgico por lo que el problema de conducta del nifio en el consultorio puede orientar a
gue hagan berrinches, pataleen o lloren, por su propia ansiedad y panico.

Algunos padres no le dan importancia que presenten ansiedad su hijo en la atencion dental por
lo que un mal manejo por el dentista puede generar fobia dental perjudicando su salud bucal
del nifio y adulto futuro. ® Es comprensible que la falta de informacion pueda generar ansiedad

en los padres respecto a la atencién dental de sus hijos. Es importante educar y brindar
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informacion clara sobre los procedimientos dentales para disipar esos temores y promover una
buena salud bucal en la familia.”

La responsabilidad sobre el comportamiento de los nifios, frecuentemente recae sobre los padres
el cual tienen el deber de inculcar, incentivar y educar a sus hijos a ir a su cita dental desde
temprana edad; es por ello que se deben adoptar medidas preventivas para poder mitigar los
efectos de la ansiedad en el consultorio dental, a través un manejo de conducta y
comportamiento desde el primer momento de su visita al consultorio dental, buscando generar
un lazo de confianza entre el infante y su odont6logo lo que resulte en una disminucién de la
ansiedad en el infante en el momento de su atencién .13

Ademas, es primordial que el odontdlogo pueda reconocer la ansiedad del nifio porque esto
dificultara su atencion y afectara el resultado de su tratamiento, ademas algunas investigaciones
han determinado que la ansiedad podria generar alguna respuesta fisiolégica en el cuerpo del
nifio alterando la presion arterial, frecuencia respiratoria, frecuencia cardiaca y la transpiracion
Ja cual se manifiesta con el estrés quien originaria la liberacion de hormonas (norepinefrina
,cortisol y adrenalina) responsables de los cambios fisiologicos.® Asi pues la ansiedad dental
también puede generar en el nifio signos y sintomas como nauseas, malestar, mareos,
sudoracion, etc. °

La identificacion y gestion de la ansiedad dental son cruciales para mejorar la experiencia del
paciente y facilitar el tratamiento. Ademas, el enfoque en la implementacion de estrategias para
controlar la ansiedad no solo beneficiaria a los nifios, sino que también proporciona
herramientas valiosas a los profesionales de la salud bucal. La investigacion puede servir como
un recurso significativo para desarrollar intervenciones mas efectivas y adaptadas a las
necesidades de los pacientes pediatricos.

En tanto, el proposito general del estudio fue determinar el nivel ansiedad dental en nifios de 6
a 8 afios en su primera atencién dental en el Hospital Distrital Pacasmayo 2024; ademas los

objetivos especificos fueron: determinar la ansiedad segun edad, sexo.
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Revision de literatura
Antecedentes
Khanal et al.}* En Nepal, en 2023, evaluaron los cambios fisiologicos del nifio durante el
tratamiento dental debido a la ansiedad que afectan el éxito del cuidado dental del nifio. Su
estudio transversal y se realiz6 en 80 nifios con su respectivo criterio de seleccion, dicho estudio
se centrd en evaluar la variacion: saturacion de oxigeno periférico y frecuencia del pulso en
nifios durante tratamientos dentales de rutina. Los resultados mostraron la frecuencia cardiaca
mas alta en usuarios que se realizaban exodoncia en comparacion con otros procedimientos.
Ademas, se observé que la frecuencia del pulso era mayor en mujeres que en hombres, aunque
no fue estadisticamente significativa. También se encontrd que los nifios en el grupo de
extraccion que seleccionaron una escala de imagen facial 4 tenian una frecuencia de pulso
promedio més alta. En general, se concluyd que durante los tratamientos dentales de rutina se
producen cambios fisiolégicos, por lo que es importante realizar un seguimiento para prevenir
emergencias odontoldgicas.
Bayon et al. ¥ En Espafia, en 2022, evaluaron la relacion de ansiedad entre los nifios y padres
y los elementos contribuyen en la aparicion de ansiedad y comportamiento del nifio. Su estudio
fue con 30 padres y 30 nifios para lo cual se utiliz6 la recoleccion de informacion a través de
cuestionarios, Los resultados indicaron que el 74% de los nifios que presentaban conductas
disruptivas tenian padres con niveles elevados de ansiedad dental. Esto resalta la importancia
de abordar la salud bucodental de los nifios y también la salud emocional de sus padres para
promover un ambiente positivo y de apoyo en relacion con la atencion dental. Se concluye que
dicha ansiedad de los padres puede influir en las fobias y miedos que los nifios experimentan
en el consultorio dental. Los nifios tienden a absorber las emociones de sus padres, por lo que,
si los padres muestran ansiedad o miedo hacia la atencion dental, es probable que los nifios
tambien lo sientan.
Souza et al. *® En Brasil, en 2021, evaluaron las variaciones en presion arterial en 24 nifios,
mediante procedimientos dentales los cuales proporcionaron informacién valiosa sobre como
la ansiedad y estrés pueden afectar la salud cardiovascular de los nifios en ese ambiente. Se
observaron que no se encontraron estadisticamente cambios significativos en las mediciones:
presion arterial sistolica y diastolica en diferentes momentos durante el procedimiento dental
de los nifios entre 4 a 12 afios. Los resultados pueden contribuir a una mejor comprension de
los efectos del estrés y la ansiedad alteran la salud cardiovascular de los nifios en entornos
dentales. En conclusion, el tratamiento odontoldgico es seguro para la poblacion estudiada en

lo que respecta a los cambios en la presion arterial. Esto es una informacion valiosa que puede
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tranquilizar a los padres y cuidadores sobre la seguridad de los procedimientos dentales en nifios
de 4 a 12 afos.

Oliveira et al .*" En 2020, en Brasil, evaluaron la ansiedad infantil previa a la atencion
odontoldgica con el objeto de comparar los resultados obtenidos al aplicar diferentes pruebas
de ansiedad; con esto se proporciond informacion valiosa sobre la eficacia y sensibilidad de
cada instrumento en la evaluacion de la ansiedad. Ademas, al valorar si la ansiedad esta
relacionada con la edad o el sexo, se pueden identificar posibles factores de riesgo o
vulnerabilidad en grupos especificos. Se realizd estudios con 30 nifios de 4 a 9 afios, el uso de
pruebas como la Prueba de Imagen de Venham Modificada (VPT), la Escala Pictérica RMS
(RMS-PS) y la Escala de Imagen Facial (FIS) proporciona una variedad de enfoques para medir
la ansiedad en este grupo de edad. Se concluy6 correlacion moderada entre las puntuaciones de
RMS-PS y FIS sugiere una relacion entre ambas pruebas en la valoracion de la ansiedad en los
nifios estudiados; no se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre las

proporciones de ansiedad entre los distintos grupos de edad.

Bases teoricas

Ansiedad

La palabra 'ansiedad’ deriva del latin anxietas, que significa agitacién, inquietud o zozobra del
animo. (Real Academia Espafiola, 2014).18

La ansiedad es una emocion que puede surgir en situaciones ambiguas, donde percibimos una
posible amenaza para nuestros intereses. Nuestro cuerpo y mente se preparan para actuar a
través de reacciones cognitivas, fisioldgicas y conductuales. 8 Ademas, la ansiedad es, en
efecto, una respuesta emocional a situaciones en las que la amenaza percibida no esta
claramente definida. Puede surgir de expectativas internas y fantasias, generando un estado de
anticipacion de peligro. A menudo, el temor y la ansiedad estan interconectados, ya que el temor
a lo desconocido puede alimentar la ansiedad. Es importante reconocer estos sentimientos y
buscar formas de gestionarlos para promover el bienestar emocional.?°

La ansiedad es un fendmeno multidimensional que involucra diferentes sistemas de respuesta,
incluyendo lo fisioldgico, cognitivo, conductual y afectivo. Para comprender y abordar
eficazmente la ansiedad, es importante evaluar y considerar como se manifiesta en cada uno de
estos sistemas. Al tener en cuenta estos aspectos, podemos desarrollar estrategias
personalizadas para ayudar a manejar la ansiedad de manera integral. 8

Las diferentes dimensiones de la ansiedad, como la fisioldgica, cognitiva, conductual y afectiva,

nos ayudan a comprender como se manifiesta y afecta a las personas en situaciones estresantes.
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Cada una de estas dimensiones son importantes en la experiencia de la ansiedad y en cdmo las
personas responden a ella. Es fundamental evaluar estas dimensiones para poder abordar la
ansiedad de manera integral y efectiva. Existen diversas técnicas y enfoques basados en
modelos tedricos que pueden ayudar a evaluar y manejar cada una de estas dimensiones.'®
Evaluacion de la dimension fisiologica: Actualmente existen medidores fisiologicos portables
que permiten monitorear de manera continua las respuestas fisioldgicas del cuerpo, como el
ritmo cardiaco, la conductancia de la piel, actividad cerebral entre otros. Estos dispositivos
ofrecen una forma objetiva y directa de evaluar las respuestas fisiologicas ante situaciones de
ansiedad.8

La conductividad de la piel puede reflejar cambios en la actividad del SNA, mientras que la
tasa cardiaca y la presion sanguinea son medidas clave para evaluar la funcion cardiovascular
las cuales son indicadores clave de la respuesta fisioldgica ante situaciones de ansiedad. Por
otro lado, la actividad electromiografia de los musculos del esqueleto proporciona informacion
importante sobre la respuesta somatica asociada con la ansiedad. Estos métodos de evaluacion
nos permiten comprender mejor como el cuerpo reacciona ante el estrés y la ansiedad,

brindando valiosa informacién sobre este trastorno.

Ansiedad dental (AD)

Es una experiencia comun que puede afectar significativamente la salud oral de una persona.
Esta aprension y sensacién de pérdida de control en relacion con el tratamiento dental pueden
dificultar la atencion y la adherencia al tratamiento posterior.?* Asi mismo, la AD es, de hecho,
un estado emocional negativo excesivo e irrazonable que muchos pacientes sienten en relacién
con el tratamiento dental. Este temor a que algo terrible pueda suceder puede ser especialmente
comun en la nifiez o pubertad, y en algunos casos, puede manifestarse a través de conductas
problematicas o poco cooperativas.??

La AD puede crear un circulo vicioso en el que el miedo al dolor durante el tratamiento lleva a
una conducta de evitacion, lo que a su vez perpetua el miedo y la ansiedad hacia futuras visitas
al dentista. La ansiedad les da una sensacién de miedo o aprension hacia lo desconocido, y
puede surgir internamente sin que la causa sea inmediatamente evidente en el entorno
circundante.?

Es normal que muchos nifios sientan ansiedad antes de visitar al dentista, y esta ansiedad puede
variar dependiendo de la edad y nivel de madurez emocional de cada nifio. Es fundamental
reconocer y abordar esta ansiedad de manera comprensiva, el resultado de ello sera nifios més

comodos en el consultorio dental.?!La ansiedad al tratamiento estomatoldgico es una fase
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emocional que percibe un paciente en relacion con la odontologia como amenazante para su
integridad fisica, aunque este estimulo no esté presente de manera objetiva. Esta percepcion
puede desencadenar manifestaciones cognitivas, conductuales y fisioldgicas que contribuyen a
la ansiedad experimentada durante el tratamiento dental.?*

Laansiedad dental puede tener un impacto significativo en los diferentes aspectos de la atencion
clinica, desde el procedimiento mismo hasta la adherencia al tratamiento, e incluso en los
indicadores de salud oral.?°

La AD en los nifios puede evaluarse eficazmente mediante métodos mas indirectos, como el
enfoque cognitivo al preguntarle para comprender sus pensamientos y emociones relacionadas
con procedimientos odontoldgicos. Observar la conducta del nifio durante la visita al dentista
también puede proporcionar informacion valiosa sobre su nivel de ansiedad. Ademas, registrar
respuestas fisiologicas, como el pulso y la sudoracion, puede ayudar a identificar signos fisicos
de ansiedad en los nifios. Estas estrategias indirectas son fundamentales para evaluar y abordar

la ansiedad dental en los mas pequefios de manera efectiva y comprensiva.?

Métodos de diagndstico de ansiedad:

Es cierto que existen diversas formas de evaluar la ansiedad, y los tests que mencionas son
herramientas Utiles para obtener una valoracion precisa del nivel de ansiedad que puede
experimentar un paciente. La escala de Corah (CDAS) y su modificacion (MDAS) son
ampliamente reconocidas en el &mbito odontolégico como herramientas de gran valor para
evaluar la ansiedad en este contexto. Por otro lado, las escalas de Venham (VPT) y el FIS son
especialmente Utiles para valorar la ansiedad en nifios pequefios, ya que se adaptan a sus
necesidades y caracteristicas especificas. Es importante considerar las diferentes escalas
disponibles y sus limitaciones al evaluar la ansiedad, y es alentador ver que la literatura respalda
la validez y confiabilidad de las escalas FIS, VPT y CDAS.%

Escala de Imagen Facial (FIS):

El FIS, creado por Buchanan y Niven, es una valiosa herramienta que se puede aplicar a nifios
de entre 3 a 18 afios para evaluar sus emociones. Es una representacion de 5 caras que empieza
desde mucha felicidad hasta mucha infelicidad, el nifio puede puntuar cual de las caras
representa mejor cdmo se siente en ese momento. EI FIS es una herramienta simple y eficaz
gue se caracteriza por su facilidad de aplicacion, lo que la hace util en diversos contextos, tanto

europeos como latinoamericanos.?°
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Figura 1. FIS Y/

Se identifica 5 niveles:
1: Ansiedad leve (AL)
2: Ansiedad leve a moderada (ALM)
3: Ansiedad moderada (AM)
4: Ansiedad moderada a severa (AMS)
5: Ansiedad severa (AS)

El FIS es util para capturar el grado de sentimiento o experiencia positiva en los nifios. También
permite que el nifio elija una cara que represente su nivel de felicidad, desde "feliz" hasta "muy
feliz".2

Para medir la ansiedad en los nifios durante procedimientos odontoldgicos es importante
considerar las experiencias pasadas y las influencias del entorno en su comportamiento.
Factores como el historial médico, la actitud de los padres y experiencias previas pueden afectar
la percepcidn en los nifios sobre el consultorio odontolédgico. Es fundamental comprender estas
influencias para brindar un tratamiento dental adecuado y confortable para los pequefios.?

La monitorizacion de la frecuencia cardiaca ha demostrado ser una medida vélida de la AD en
nifos, ya que es sensible a los cambios en la ansiedad durante el tratamiento. EI componente
fisiolégico del miedo prepara al individuo para la acciéon, manifestandose en un aumento de la
tension muscular, taquicardia, hiperventilacion y mayor sensibilidad hacia agentes externos,
como la sensibilidad al dolor en odontologia. El uso de oximetros de pulso portéatiles que miden
la FC y la saturacion de oxigeno esta siendo cada vez mas utilizado en la investigacién sobre el

comportamiento dental pediatrico.?®

Signos vitales (SV):
Son indicadores clave que nos permiten evaluar la salud y el funcionamiento del cuerpo,

incluyendo la respiracion, circulacién y las funciones neurolégicas. Son fundamentales para
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entender como responde el organismo a diferentes estimulos, tanto fisioldgicos como
patoldgicos.?®

Los SV son parametros clinicos fundamentales que permiten evaluar el estado funcional del
paciente, ya que proporcionan informacion directa sobre la condicion fisiologica de 6rganos
vitales como el cerebro, el corazon y los pulmones. Son una forma inmediata de detectar y
medir los cambios funcionales que ocurren en el organismo, proporcionando informacion
valiosa que de otra manera seria dificil de cualificar o cuantificar.?’

Es crucial reconocer que los pacientes que experimentan estrés ante procedimientos invasivos
pueden enfrentar situaciones delicadas que requieren una atencion inmediata por parte del
equipo dental. La rapida intervencion es fundamental para prevenir complicaciones que podrian

poner en peligro la vida del paciente y permitir que se recupere a un estado de salud 6ptimo. 28

Frecuencia cardiaca (FC):

El pulso es el resultado de la fuerza de contraccidn ventricular que produce una onda de presion
que se propaga a lo largo de las arterias periféricas de manera pulsatil. Este ritmo puede ser
influenciado por diversos factores como alteraciones emocionales, infecciones, dolor y
desequilibrios en la secrecion de hormona tiroidea. Es importante tener en cuenta que el pulso
tiende a ser mas rapido en nifios y mujeres, y puede variar durante el suefio y el ejercicio.?
Temperatura(T):

Es crucial registrar la temperatura corporal (TC) para detectar posibles infecciones,
especialmente si supera los 37.5°C, lo cual puede ser indicativo de una condicion infecciosa.
La TC se define como el nivel de calor mantenido por el equilibrio entre la produccién de calor
(termogénesis) y la pérdida de calor (termdlisis) en el organismo. Es importante monitorear la
temperatura corporal para identificar cambios significativos que puedan indicar problemas de

salud.?®
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Tabla 1. Consolidado de las cifras normales de los signos vitales segun la edad
Edad Temperatura Respiracion Pulso Tension arterial
Recién nacido 36.6°Cad7.8°C 30 a 40/ min 120-160/min 70/50
Primer afio 36.6°Cad7.8°C 26 a 30/ min 120-130/ min 90/50
De 2a 10 afios:
" ; ; Sistélica: # afos x 2 + 80.
Segundo afio 36.6°CadrgC 25/ min 100-120/min Diastélica: mitad de la sistdlica +
10
Tercer afo 36.6°Cadr’.8°C 25/ min 90-100/min
4 a 8 afos 36.5°Ca37°C 20 a 25/ min 86-90/min
De 10 a 14 afios:
8a15afos 36.5°CadrcC 18 220/ min 80-86/min Sistélica: # de aflos + 100.
Diastélica: mitad de sistdlica + 10
Edad adulta 36.5°C 16 2 20/ min 60-80/min 120/ 80 +6- 10
Vejez 36.0 C 6 menos 14 a 16/ min 60 6 menos

Figura 2: Signos normales de signos vitales®
La saturacion de oxigeno (Sp0O2):
La oximetria (OXM) se ha vuelto cada vez méas importante gracias a una funcion respiratoria y
circulatoria adecuada. Este método se basa en el principio fisiologico de que la hemoglobina
oxigenada y desoxigenada tienen diferentes espectros de absorcion. La oximetria proporciona
informacidn sobre la FC y permite detectar posibles reducciones en la perfusion tisular. Es una
herramienta valiosa para monitorear la saturacion de oxigeno en la sangre y detectar posibles

problemas de salud.?®

EDAD SATURACION DE OXIGENO

628 ANOS 93% a 100% / minuto

Fuente: Manual de SV en la poblacién pediatrica. 28

Materiales y métodos
El presente estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de

Medicina de la Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo mediante la resolucion N°
460-2024-USAT-FMED. Este estudio tuvo un enfoque cuantitativo, prospectivo, con disefio
observacional.

La poblacion estuvo conformada por los nifios que acudieron al Hospital Distrital de Pacasmayo
en el &rea de odontologia por primera vez durante el afio 2024, determinando que se considerara
los nifios que acudan en el tiempo de 3 meses desde el mes de octubre hasta diciembre 2024.

Ademas, que se cumplieron los criterios de inclusion: nifios de 6 a 8 afios de ambos sexos, nifios
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que fueron atendidos por primera vez en el consultorio dental del hospital Pacasmayo, nifios
que acudan entre octubre del 2024 hasta diciembre 2024, nifios cuyos padres o tutores aceptaron
el documento informado para formar parte del estudio y nifios que no han tenido experiencia
dental dentro del hospital distrital de Pacasmayo. Asi mismo se excluyeron a: nifios que fueron
atendidos en el consultorio dental del Hospital distrital de Pacasmayo, nifios que tienen
problemas fisicos y/o mentales, consumen medicamentos, sindromes o alteraciones sistémicas
y se encuentren referenciadas en la historia clinica (HC), y/o nifios que sus padres o tutores no
aceptaron que formen parte de este estudio el documento informado.

La ejecucion del estudio se realiz6 en los siguientes pasos: Se solicito una carta de presentacion
a la direccién de posgrado solicitando permisos para realizar el proyecto de investigacion al
director del Hospital Distrital de Pacasmayo, Previamente ya habiendo coordinado con el
encargado de las Historias clinicas y habiendo aplicado criterios de seleccion (Inclusion y
exclusion), se recolecto informacion y se procedié a contactar a los padres para brindarles
informacion pertinente al estudio y asi puedan aceptar traer a sus hijos en una determinada

fecha para que puedan asistir a la ejecucion del estudio .

Los participantes (nifios) acudian con sus padres, luego una vez reunidos en la sala de espera
tanto padres e hijos, se les hizo una pequefia induccion explicandole detalladamente los
procedimientos a seguir para que puedan ser atendidos sus menores hijos y ser parte de la
investigacion, para iniciar la sesion se les solicito la firma de consentimiento a los padres y el
asentimiento en el caso de los nifios que participaran en el proyecto de investigacion, luego el
nifio ingreso al consultorio y se sentd en el sillon odontolégico para anotar sus datos, se le
mostro la prueba de imagen de escala facial (FIS) al nifio en la cual se le explico en que consiste
dicha prueba y se le pidi6 que sefiale una figura. La prueba FIS tiene escalas del 1 al 5 que
miden la ansiedad.

El nifio acepto y se le explico sobre la FIS y se le realizo la siguiente pregunta: “;Como te
sientes en el colegio?”, y “;Como te sientes cuando juegas con tus amigos?”, para que nos
indigue con el dedo sefialando la cara con la que se sintid identificado como respuesta a su
pregunta, esto se efectlio para corroborar la fiabilidad de la respuesta. Posterior a ello, se le hizo
la pregunta: “;Como te sientes en el consultorio?”, la respuesta fue registrado en la ficha de
evaluacion, después se procedio a tomar sus funciones vitales al nifio (temperatura, saturacion
de oxigeno, frecuencia cardiaca) antes del tratamiento dental luego la informacion se consigno
en una matriz de Excel, para enviar al estadistico y pueda tener un consolidado descriptivo del

estudio mediante tablas y frecuencias.
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Resultados y discusion

Resultados

Tabla 1. Nivel AD en nifios de 6 a 8 afios en su primera atencion dental en el Hospital Distrital

Pacasmayo 2024.
AL ALM AM AMS AS
N % N % N % N % N %
Total 35 31.8 48 43.7 22 20 3 2.7 2 1.8

Nota: Los valores indican frecuencias y porcentajes del total de nifios evaluados

La tabla 1. muestra la distribucion por el nivel de AD evaluada mediante el FIS donde se
detallan las frecuencias y porcentajes obtenidos. Es posible observar que el nivel de ALM
prevalece con un 43.7% de los nifios evaluados. En cuanto a los niveles con presencia
significativa de ansiedad se observa que el nivel de severo alcanza solamente el 1.8% de los

ninos.

Tabla 2. AD en nifios de 6 a 8 afios en su primera atencién dental en el Hospital Distrital Pacasmayo,

de acuerdo con edad y sexo.

AL ALM AM AMS AS Total
Grupo Subgrupo

N % N % N % N % N % N %

Edad 6 afos 11 10 8 7.3 3 2.7 0 0 1 09 23 20.9
7 afios 19 173 29 264 10 91 1 09 1 09 60 54.6

8 afios 5 45 11 10 9 8.2 2 18 0 0 27 24.5

Total 35 318 48 437 22 20 3 27 2 1.8 110 100

Sexo Masculino 25 227 26 236 10 9.1 0 0 1 09 62 56.3
Femenino 10 91 22 20 12 109 3 27 1 09 48 43.6

Total 35 318 48 436 22 20 3 27 2 1.8 110 100

Nota: Elaboracién propia con SPSS v.27

La tabla 2. detalla las frecuencias y porcentajes obtenidos en la medicion de la ansiedad con

Escala FIS por edad y sexo. Es posible observar que el nivel de ALM prevalece en nifios de 7
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afios de edad (26.4%) y se presenta mas en los nifios del sexo masculino (23.6%). Asimismo,
la ansiedad severa fue poco frecuente, con solo 2 casos en total, un nifio de 6 afios y una nifia

de 7 anos.

Tabla 3. Frecuencia cardiaca en nifios de 6 a 8 afios en su primera atencion dental en el Hospital

Distrital Pacasmayo, de acuerdo con edad y sexo.

AL ALM AM AMS AS Total
Grupo Subgrupo

N % N % N % N % N % N %

Edad 6 afios 11 10 8 7.3 3 2.7 0 0 1 09 23 209
7 afos 19 173 29 264 10 9.1 1 09 1 09 60 546

8 afios 5 45 11 10 9 8.2 2 18 O 0 27 245

Total 35 318 48 437 22 20 3 27 2 18 110 100

Sexo Masculino 25 227 26 236 10 9.1 0 0 1 09 62 563
Femenino 10 91 22 20 12 109 3 27 1 09 48 436

Total 35 318 48 436 22 20 3 27 2 18 110 100

Nota: Elaboracion propia con SPSS v.27

Como se puede notar en la Tabla 3, la mayoria de los nifios (75,5%) presentd una frecuencia
cardiaca elevada (mayor al 90 LPM), se observa que los nifios de sexo masculino presentan la
frecuencia cardiaca alta de 38.2% y prevalece en los nifios de 7 afios 41.8%, mientras que

ningun nifo registr6 una frecuencia cardiaca baja (menor a 86 LPM).

Tabla 4. Saturacion de oxigeno de nifios de 6 a 8 afios en su primera atencion dental en el

Hospital Distrital Pacasmayo, de acuerdo con edad y sexo.

Baja Normal
Total
Grupo Subgrupo (<93) (93-100)
N % N % N %
Edad 6 afos 0 0 23 20.9 23 20.9
7 afios 0 0 60 54.5 60 54.5
8 afios 0 0 27 24.5 27 24.5
Total 0 0 110 100 110 100
Sexo Masculino 0 0 62 56.4 62 56.4
Femenino 0 0 48 43.6 48 43.6
Total 0 0 110 100 110 100

Nota: Elaboracion propia con SPSS v.27



20

En la Tabla 4. se aprecia que el total de nifios participantes del estudio presentaron saturacion
de oxigeno dentro de lo normal (entre 93-100%) sin casos registrados clinicamente como
saturacion baja (menor a 93). En el contexto del estudio, el hecho de que todos los nifios
presenten una adecuada saturacion refuerza la condicion de que ningln nifio tuvo un
compromiso respiratorio ni otra alteracion similar que pudiera intervenir en su evaluacion de
ansiedad psicologica. Entre tanto, es posible inferir también que los niveles de ansiedad
detectados en con la escala FIS deberian responder a factores emocionales y contextuales a la

experiencia del primer procedimiento odontoldgico del nifio.

Tabla 5. Temperatura de nifios de 6 a 8 afios en su primera atencién dental en el Hospital

Distrital Pacasmayo, de acuerdo con edad y sexo.

Normal Febril
Total
Grupo  Subgrupo (36.5-37°c) (>37°c)
N % N % N %
Edad 6 afios 23 20.9 0 0 23 20.9
7 afos 60 54.5 0 0 60 54.5
8 afios 27 245 0 0 27 24.5
Total 110 100 0 0 110 100
Sexo Masculino 62 56.4 0 0 62 56.4
Femenino 48 43.6 0 0 48 43.6
Total 110 100 0 0 110 100

Nota: Elaboracion propia con SPSS v.27

La Tabla 5, se aprecia los resultados del analisis de la temperatura corporal de los nifios que
participaron en el estudio por los rangos normal (36.5°c a 37°c) y febril (mayor a 37°c). Los
resultados concluyen que el 100% de los nifios se encuentra dentro del rango normal, sin
registrarse ningun caso de temperatura febril. Todos nifios mantuvieron una temperatura normal
sin alteraciones, por lo que es posible descartar procesos infecciosos o alteraciones térmicas

que generen un efecto en el nivel de ansiedad de los nifios participantes.
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Discusion
La AD es una experiencia comun que puede afectar significativamente la salud oral de una
persona. Esta aprension y sensacion de pérdida de control en relacion con el tratamiento
odontolégico pueden dificultar la atencion y la adherencia al tratamiento posterior.?! Asi
mismo, la AD es un estado emocional negativo irrazonable y excesivo que muchos pacientes
sienten en relacion con el tratamiento dental. La ansiedad reduce la probabilidad de que el
paci