
9Revista de la Facultad de Odontología
Universidad de Cuenca

Aptitudes prácticas y conocimientos de 
los estudiantes de odontología sobre 
protocolos ante el periodo de emergencia 
por SARS-CoV-2

Practical skills and knowledge of dental students about 
protocols for the emergency period due to SARS-CoV-2

DOI  10.18537/fouc.v01.n01.a01

Marcelo Enrique Cazar1, María Paz Pinos2, Evelyn Gisella Herrera2, 
Mauricio Rubén Zhingre3

1. Cirujano Maxilofacial, Subespecialista en Cirugía Ortognática, 
Sub Especialista en Artroscopia de ATM. Docente de la Facultad de 
Odontología de la Universidad de Cuenca. Cuenca, Ecuador.

2. Odontóloga General. Universidad de Cuenca. Cuenca, Ecuador
3. Estudiante de la Facultad de Odontología. Universidad de Cuenca. 

Cuenca, Ecuador

RESUMEN

Objetivo: evaluar el grado de conocimiento acerca de los protocolos de 
bioseguridad y atención a pacientes durante el periodo de emergencia 
por SARS-CoV-2, por parte de alumnos de la Facultad de Odontología de 
la Universidad de Cuenca, Ecuador. Métodos: se realizó un estudio des-
criptivo de corte transversal en alumnos de la Facultad de Odontología 
de la Universidad de Cuenca, Ecuador. Los datos fueron recolectados 
por medio de un instrumento tipo encuesta diseñado en base a in-
formación recopilada sobre protocolos de bioseguridad y atención 
odontológica a pacientes en época de emergencia sanitaria por SARS-
CoV-2. Resultados: se recopiló un total de 131 encuestas de estudiantes 
de 4 semestres de la Facultad de Odontología de la Universidad de 
Cuenca, se eliminaron 5 encuestas debido a que se repitieron y los 
datos fueron analizados con un total de 126 encuestas. Como resultado 
se obtuvo en el segmento 1 (Equipo de protección individual): 76% de 
respuestas acertadas y 24% incorrectas, en el segmento 2 (Protocolos 
de desinfección): 57% fueron respuestas correctas y 42% incorrectas 
y por último en el segmento 3 (Protocolo de cuidado al paciente): el 
88% fueron respuestas correctas y el 12% incorrectas. Conclusiones: 
los profesionales de la odontología son uno de los grupos más expues-
tos al contagio de SARS-CoV-2 debido al área en que se trabaja, por 
tal motivo el clínico debe estar instruido correctamente acerca de los 
protocolos de atención, sin obviar ninguna de las recomendaciones 
de bioseguridad y debido a que el SARS-CoV-2 aún está en estudio se 
sugiere que la información sea actualizada constantemente.
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ABSTRACT

Objective: to evaluate the degree of knowledge re-
garding biosafety protocols and patient care throu-
ghout the emergency period due to SARS-CoV-2, by 
students of the Faculty of Dentistry of the University 
of Cuenca, Ecuador. Methods: a descriptive 
cross-sectional study was carried out in students of 
the Faculty of Dentistry of the University of Cuenca, 
Ecuador. The information was collected through a 
survey-type instrument designed based on infor-
mation collected on biosafety protocols and dental 
care for patients during health emergencies due 
to SARS-CoV-2. Results: a total of 131 surveys were 
collected of 4 semesters of the School of Dentistry 
of the University of Cuenca; 5 surveys were elimi-
nated because they were repeated, the data were 
analyzed in a total of 126 surveys. As a result, in 
segment 1 (Personal protective equipment): 76% 
of the answers were correct and 24% incorrect, 
in segment 2 (Disinfection protocols): 57% were 
correct and 42% incorrect and finally in segment 3 
(Patient care protocol): 88% were correct and 12% 
incorrect. Conclusions: dental professionals are 
one of the most exposed groups to the contagion 
of SARS-CoV-2 due to the area in which they work, 
for this reason the clinician must be properly ins-
tructed about the care protocols, without ignoring 
any of the biosafety recommendations and because 
SARS-CoV-2 is still being studied, it is suggested 
that the information should be constantly updated.

Keywords: SARS-CoV-2, COVID-19, knowledge, stu-
dents, dentistry.

INTRODUCCIÓN 

La SARS-CoV-2 es una enfermedad altamente 
contagiosa y potencialmente mortal causada 
por el virus SARS-CoV-2, comenzó en China y se 
convirtió en una pandemia a lo largo de los cinco 
continentes1. Los síntomas más comunes de esta 
enfermedad son fiebre, tos, dificultad para respirar, 
cansancio, mialgia; otros síntomas menos habi-
tuales como dolor de estómago, dolor de cabeza, 
esputo, hemoptisis, mareo, diarrea, náusea, vómito, 

disgeusia y anosmia que pueden también estar 
presentes2. El inicio de la enfermedad puede causar 
insuficiencia respiratoria progresiva e incluso llevar 
a la muerte2. La edad avanzada y la presencia de 
enfermedades como hipertensión, diabetes, enfer-
medades cerebrovasculares y cardiovasculares son 
relacionadas con un peor pronóstico2. Los últimos 
hallazgos indican que los pacientes asintomáticos y 
los pacientes en el período de incubación también 
son portadores del virus y pueden transmitirlo2. 
Las vías de transmisión directas del virus ocurren 
principalmente por gotas respiratorias provenien-
tes de estornudos, tos e inhalación de pequeñas 
partículas en el aire y transmisión por contacto con 
las membranas mucosas orales, oculares, nasales; 
así como también por contacto indirecto con instru-
mentos contaminados y/o superficies en entornos 
dentales3-6. Los trabajadores del área de salud se 
ven afectados en el 29% de los casos y los profesio-
nales del área dental son los que se encuentran en 
mayor riesgo de contagio por parte de los pacientes 
debido a la exposición a saliva, sangre y otros flui-
dos corporales7-8. Este estudio tiene como finalidad 
la revisión del conocimiento, uso y manejo de las 
medidas de bioseguridad en el área de clínicas de 
estudiantes de la Facultad de Odontología de la 
Universidad de Cuenca, Ecuador. 

MATERIALES Y MÉTODOS

Población del estudio 
Se realizó un estudio descriptivo de corte transver-
sal en alumnos de sexto, octavo, noveno y décimo 
semestre de la Facultad de Odontología de la 
Universidad de Cuenca, Ecuador. No existieron 
alumnos de séptimo ciclo en ese período acadé-
mico, por lo que no constan dentro del estudio. No 
existió ningún tipo de repercusión entre el ciclo 
académico cursado por los estudiantes con los re-
sultados obtenidos en la encuesta.

Instrumento del estudio
Los datos fueron recolectados por medio de un 
instrumento tipo encuesta diseñado en base a 
información recopilada sobre protocolos de bio-
seguridad y atención odontológica a pacientes en 
época de emergencia sanitaria por SARS-CoV-2. El 
instrumento constaba de tres segmentos: 1) Equipo 
de protección individual (EPI), 2) Desinfección y 3) 
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Cuidado del paciente (Tabla 1). Después de ser re-
visado si los enunciados eran correctos y compren-
sibles, al igual que estuvieran en un orden lógico; 
el instrumento fue corregido y al final constó de 
18 preguntas con respuestas politómicas. La infor-
mación fue recolectada en un periodo de tres días 

del trece de julio del dos mil veinte al dieciséis 
de julio del dos mil veinte y el levantamiento de 
información se realizó en una hoja de cálculo de 
Microsoft Excel en donde se registraron los datos 
y se exportaron para su análisis al programa IBM® 
SPSS® Statistics (versión 25.0, Armonk, NY).

Tabla 1. Distribución del contenido del instrumento

Segmento Información Evaluada

I Equipo de protección individual (EPI): Evaluación de conocimiento de equipo de 
bioseguridad y selección de protocolos de colocación y retiro de EPI.  

II Protocolos de desinfección: Evaluación de clasificación de desinfectantes con sus 
concentraciones y tiempo de uso; selección de protocolos de desinfección para el campo 
operatorio, instrumental, equipos y superficies de trabajo.

III Protocolo de cuidado al paciente: Evaluación de conocimiento sobre indicaciones y 
cuidados al paciente durante el tiempo de emergencia sanitaria por SARS-CoV-2.

Consideraciones éticas
La presente investigación se realizó de forma 
virtual por medio de un formulario de Google en 
donde a los estudiantes se les explicó el objetivo del 
estudio y que sería de carácter confidencial, todos 
los encuestados participaron de manera voluntaria 
y la información obtenida fue tabulada de manera 
anónima.

RESULTADOS

Se recopiló un total de 131 encuestas de estudian-
tes de sexto a décimo semestre de la Facultad de 
Odontología de la Universidad de Cuenca, se eli-
minaron 5 encuestas debido a que se repitieron y 
finalmente los datos fueron analizados en un total 
de 126 encuestas. En cuanto a los resultados obte-
nidos por segmentos: se obtuvo 76 % (n=96) de res-
puestas correctas en el primer segmento, un 57% 

(n=72) en el segundo y un 88% (n=111) en el tercero. 
En el primer segmento de conocimiento sobre EPI 
se obtuvieron los resultados mostrados en la Figura 
1, en donde el 84% (n=106) de estudiantes conocía 
el uso de la mascarilla adecuada para tratar a pa-
cientes con contagio de SARS-CoV-2. El 100% cono-
cía que las fosas nasales, boca y ojos son áreas de 
alto riesgo que se deben cubrir fundamentalmente. 
En la pregunta 3, un 62% (n=78) conoce el protocolo 
de retiro del Equipo de Protección Personal y solo 
el 55% (n=71) conocía que al momento de retirarlo 
existe mayor riesgo de contagio. El cambio de mas-
carilla después de la atención a cada paciente fue 
de conocimiento del 90% (n=113) de estudiantes. El 
100% tenía conocimiento de la importancia del uso 
de pantallas protectoras. En cuanto al conocimiento 
sobre mascarillas de protección solo el 37% (n=47) 
de estudiantes sabían la eficacia de filtración de 
cada mascarilla.
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Figura 1. Porcentaje de respuestas acertadas: Equipo de protección individual

El segundo segmento con respecto a desinfectan-
tes, el 72% (n=91) respondió de manera correcta en 
cuanto a la utilización de hipoclorito al 0.1% para la 
limpieza de superficies en contacto con el paciente. 
La pregunta 2 evaluó la concentración mínima de 
hidroalcohol para manos el 80% (n=101) acertó. 
En cuanto al prelavado de instrumental solo el 31% 
(n=39) de estudiantes tenían conocimiento que no 
se utiliza el cloro. La pregunta 4 evaluó el conoci-
miento sobre cuánto tiempo tiene que transcurrir 

después de la atención de un paciente para la lim-
pieza y desinfección del área en donde solamente 
el 26% (n=33) respondieron correctamente. En 
cuanto al lapso necesario para atención entre pa-
ciente y paciente fue del conocimiento del 32% 
(n=40) de estudiantes.  El 72% (n=91) conoció que 
la yodopovidona es el desinfectante ideal para piel 
y membranas mucosas. En la última pregunta se 
evaluó el tiempo ideal de lavado de manos el 83% 
(n=105) respondió correctamente. (Figura 2)

Figura 2. Porcentaje de respuestas acertadas: Desinfección

En el último segmento se evaluaron las indicaciones 
y cuidados para el paciente durante la emergencia 
sanitaria. En la primera pregunta el 95% (n=120) 
de los estudiantes conoció las indicaciones que se 
deben dar al paciente antes de acudir a la consulta 
odontológica como que debe presentarse solo, 

ser puntual, utilizar mascarilla y retirarse objetos 
personales. En cuanto a exámenes radiológicos 
recomendados el 84% (n=106) respondió correc-
tamente el uso de tomografía computarizada y/o 
panorámica. El 87% de estudiantes sabía que la 
PCR es la prueba diagnóstica más específica para 

45
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identificar SARS CoV-2. Finalmente, el 87% (n=110) 
sabía que debía advertirle al paciente que si su 

temperatura es mayor a 37,5 ºC no se le permitirá el 
acceso a la consulta. (Figura 3) 

Figura 3. Porcentaje de respuestas acertadas: Cuidado al paciente

DISCUSIÓN

En un estudio realizado por Modi y cols.9 en la 
Región Metropolitana de Mumbai, el 79% de 
profesionales de salud entre estos estudiantes 
no graduados, conocían los diversos equipos de 
protección personal recomendados para su uso en 
pacientes con sospecha de SARS-CoV-29, en este es-
tudio se demostró que el 57% de estudiantes tuvo 
conocimiento con respecto al conocimiento de EPI. 
Solamente el 62% de estudiantes de nuestro estu-
dio reconocen el protocolo de retiro del EPI, por lo 
que no es solo importante saber cuál es el equipo 
de protección personal sino además saber protoco-
los de colocación y retiro de este, tener en cuenta 
que al momento de retirarse tiene mayor riesgo a 
un posible contagio.

En un estudio realizado en India por Singh Gambhir 
y cols.10 en el cual participaron 215 profesionales de 
la salud dental de práctica privada y práctica aca-
démica el 33% desconocía el equipo de protección 
personal obligatorio que se requiere durante el 
tratamiento dental; en nuestro estudio realizado 
se encontró el 24% de desconocimiento en cuanto 
al uso del equipo de protección personal por parte 
de los estudiantes.

En un estudio realizado en la Región Metropolitana 
de Mumbai en 1562 profesionales de la salud, se 
demostró que el 87,9% conocía los momentos de 

higiene de manos9, resultado similar a nuestro 
estudio en el que el 83% de participantes tenía 
conocimiento del tiempo sobre el lavado de manos.

Yousef Khader y cols11 realizaron un estudio trans-
versal que incluyó un total de 368 dentistas jorda-
nos entre ellos dentistas que habían completado un 
programa de maestría o residencia en odontología, 
en su estudio indicaron que el 74.7% tenían conoci-
miento sobre la importancia del uso de mascarilla  e 
indican su uso al asistir a la atención odontológica, 
mientras el resto creía que no era necesario su uso  
y que podía causar pánico, a diferencia de nuestro 
estudio se demostró que el 95 % de los estudiantes 
conocían la importancia del uso de mascarilla al 
asistir a la consulta odontológica, por lo tanto es 
fundamental estar informados y conocer las me-
jores prácticas y enfoques recomendados para el 
manejo y control de esta pandemia de SARS-CoV-2.

En un estudio realizado por Das y cols.12 en 868 
estudiantes mostró que el 89,9% conocía las pre-
cauciones básicas que se deben tomar para evitar la 
propagación de la enfermedad, en nuestro estudio 
en el segmento 3 se observaron resultados simila-
res, el 88% de estudiantes respondieron correcta-
mente en cuanto a indicaciones necesarias que se 
debe dar al paciente antes y durante el momento 
de la consulta odontológica. Es necesario realizar 
preguntas vía telefónica antes de la consulta, sobre 
si ha tenido contacto con un paciente infectado, o 
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preguntar si ha presentado algún síntoma, también 
debemos realizar un triaje para medir los signos 
vitales del paciente especialmente la temperatura.
Este estudio muestra una deficiencia de 
conocimientos en ciertos aspectos por parte de 
los estudiantes por lo cual es necesario reforzar 
e implementar programas sobre el control de 
infecciones para el SARS-CoV-2 en estudiantes de 
la Facultad de Odontología.

Es de vital importancia que las facultades de 
odontología faciliten a sus estudiantes charlas y 
protocolos adaptados a su espacio de clínicas para 
llevar un orden al momento de retomar sus activi-
dades y con eso disipar dudas que conlleven a ser 
parte de la solución que minimice la transmisión 
del SARS-CoV-2.

Se recomienda que las facultades odontológicas 
adecuen su infraestructura de acuerdo a las más 
recientes directrices tanto locales como internacio-
nales con el fin de mejorar el ambiente de trabajo 
tanto para los estudiantes y docentes, además esta-
blecer barreras correctamente apropiadas, de esta 
manera se tendrá un mejor control y prevención 
de la enfermedad sin perder la calidad de atención 
que se merece el paciente.

CONCLUSIONES 

Los profesionales de la odontología son uno de los 
grupos más expuestos al contagio del SARS-CoV-2 
debido al área en que se trabaja, por tal motivo el 
clínico debe estar instruido correctamente acerca 
del protocolo que debe llevar para atender a cada 
paciente, todas las medidas deben llevarse de la 
mejor manera sin obviar ninguna de las recomen-
daciones de bioseguridad. En cuanto a los estudian-
tes de odontología, deben ser instruidos de manera 
adecuada por sus tutores para evitar el contagio de 
esta y otras enfermedades. 
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