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RESUMEN 

 

 

La presente investigación es de enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo de corte 

transversal, se aplicó un análisis estadístico univariado; cuyo objetivo principal fue 

determinar el nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos en alumnos del VIII y 

IX ciclo en la Clínica estomatológica, de la Universidad Nacional Toribio Rodríguez de 

Mendoza de Amazonas, Chachapoyas - 2019. Se aplicó una encuesta validada por Mamani 

a una población muestral de 12 estudiantes, dicho cuestionario cuenta con tres dimensiones 

y 15 ítems, el cual es válido y confiable estadísticamente (KR-20=0.893). Los resultados 

evidenciaron que el nivel de conocimiento es deficiente (p=84%; Prueba Z=6.415, P<0.05), 

de los cuales el 8% tienen un nivel pobre y 84% un nivel deficiente en cuanto al conocimiento 

sobre el manejo de residuos sólidos en la clínica, sin embargo, solo el 8% tienen un nivel 

bueno. Por lo tanto, se debe mejorar en cuanto el nivel de conocimiento de los residuos 

sólidos, en los alumnos del VIII y IX ciclo en la clínica estomatológica, de la Universidad 

Nacional Toribio Rodríguez de Mendoza de Amazonas, Chachapoyas - 2019. 

 

Palabra clave: Nivel de Conocimiento, Manejo de residuos sólidos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

xiv 

 

ABSTRACT 

 

 

The present investigation is of quantitative approach, of descriptive level of cross section, a 

univariate statistical analysis was applied; whose main objective was to determine the level 

of knowledge of solid waste management in students of the VIII and IX cycle in the 

Stomatological Clinic, of the National University Toribio Rodríguez de Mendoza de 

Amazonas, Chachapoyas - 2019. A survey validated by Mamani was applied to a sample 

population of 12 students, said questionnaire has three dimensions and 15 items, which is 

valid and statistically reliable (KR-20 = 0.883). The results showed that the level of 

knowledge is deficient (p = 84%; Z Test = 6.415, P <0.05), of which 8% have a poor level 

and 84% a deficient level in terms of knowledge about the management of solid waste in the 

clinic, however, only 8% have a good level. Therefore, the level of knowledge of solid waste 

should be improved in the students of the VIII and IX cycle in the stomatological clinic, of 

the National University Toribio Rodríguez de Mendoza de Amazonas, Chachapoyas - 2019. 

 

 

Keywords: Level of Knowledge, Solid waste management. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

Durante mucho tiempo, los residuos sólidos han sido un problema mundial, especialmente 

los residuos de instituciones médicas, de los cuales alrededor del 85% corresponde a residuos 

ordinarios, y l15% corresponde a residuos peligrosos que pueden ser infecciosos, tóxicos o 

radiactivos; se estima que cada año se realizan 16 mil millones de inyectables, pero no todo 

el material se desechan adecuadamente; los residuos médicos y sanitarios contienen 

microorganismos, como virus y bacterias que no son visibles al ojo humano, las cuales 

pueden ser dañinos, e infectar, transmitir y contagiar a la población que tenga contacto con 

dichos instrumentos médicos; en algunos casos incinerarán residuos sanitarios, lo que 

provocará la emisión de dioxinas, furanos y otros contaminantes tóxicos del aire OMS  

(2018). 

 

La actividad del odontólogo está expuesta a múltiples formas de riesgo laboral, entre ellas el 

biológico. La correcta gestión de los residuos biocontaminados, es de gran importancia para 

reducir los riesgos de infección; en pacientes y personal que labora en consultorios. Todas 

las instituciones que presten servicios de salud a la población, ya sean públicas o privadas, 

están obligadas a cumplir, con un método de eliminación específica de los desechos 

biocontaminados, respetando las normas actuales en cuanto higiene y seguridad Euronda 

(2019). 

 

La correcta y adecuada eliminación de los residuos al terminar la atención odontológica es 

de vital importancia ya sea para el estudiante, estomatólogo como para el personal que labora 

en la recolección y eliminación de dichos residuos; ya que, si se maneja de manera 

inadecuada los desechos peligrosos pueden causar lesiones físicas o infecciones graves al 

personal del centro de salud, pacientes y a las personas en general;  ya que, en los 

establecimientos sanitarios se originan microorganismos farmacorresistentes que, tras su 

liberación hacia el medio ambiente, se propagan y pueden ocasionar otros posibles riesgos 

de infección, generando una contaminación cruzada de enfermedades y agentes patógenos 

que se encuentran presentes en los desechos médicos. Se debe contar con los conocimientos 
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necesarios para manejar diferentes desechos biológicos, infecciosos, peligrosos y no 

peligrosos, al separarlos y disponerlos en el lugar adecuado y de manera correcta para así, 

evitar accidentes ya sea en el lugar de trabajo o en el ámbito social y medioambiental. Como 

consecuencia de la inseguridad biológica, se puede planificar y diseñar un sistema seguro y 

eficaz que minimice y controle los riesgos, manejando correctamente la eliminación y gestión 

de residuos que se generan en clínicas odontológicas, para contribuir a la mejora de la higiene 

ambiental. La aplicabilidad de normas del Ministerio de Salud, busca generar bienestar 

integral, para equipo de trabajo que tenga, contacto directo e indirecto con los residuos 

odontológicos biocontaminados (Mendívil & Reátegui, 2016). 

 

Actualmente los centros universitarios cuentan con clínicas estomatológicas, en los cuales 

educan a los estudiantes a brindar una atención clínica integral, sin embargo, sigue existiendo 

deficiencia en cuanto a la enseñanza sobre la correcta eliminación y disposición final de los 

residuos sólidos. Según Valera (2018), el nivel de conocimiento del manejo de residuos 

odontológicos se relaciona inversamente a su aplicación práctica”, determinando que el nivel 

de conocimiento del manejo de residuos odontológicos fue deficiente (61,65%); sin embargo, 

en su aplicación práctica fue buena (67,12%). En conclusión, el deficiente o bajo nivel de 

conocimiento tanto en alumnos, profesionales y personal encargado, se debe a la inexistencia 

de un plan de manejos de residuos odontológicos, falta de información y capacitaciones, de 

por parte de los involucrados. 

 

Durante mi periodo de formación académica pude evidenciar, gran dificultad entorno a la 

mala praxis en el manejo de los residuos sólidos, los cuales causan problemas de salud en las 

personas de la clínica odontológica, a su vez afecta drásticamente el medio ambiente, en ese 

sentido se buscó investigar ¿Cuál es el nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos 

en alumnos del VIII y IX ciclo en la Clínica estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 

¿2019? El presente estudio se tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento del 

manejo de residuos sólidos en alumnos del VIII y IX Ciclo en la Clínica estomatológica, de 

la UNTRM, Chachapoyas, 2019. De acuerdo a la investigación se puede afianzar el uso de 

técnicas de enseñanza como: capacitaciones, talleres, foros, cursos, para así mejorar el 
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conocimiento y la practica correcta en el manejo de los residuos sólidos y fortalecer el 

conocimiento del manejo del manejo de residuos, a su vez ponerlos en práctica en l atención 

de los pacientes.
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

2.1.Tipo de Investigación 

El tipo de la investigación tuvo una orientación cuantitativa, ya que se procesó los 

datos estadísticamente, de nivel descriptivo pues se describió los acontecimientos tal 

cual sucede en nuestro entorno; transversal ya que la variable fue medida en una sola 

ocasión, un estudio de tipo observacional no experimental, pues el investigador no 

posee control (únicamente observa la variable), y no genera cambio del objeto de 

estudio o realidad, según su objetivo es una investigación básica, en cuanto la toma 

de datos fue prospectiva ya que los datos fueron recogidos de los alumnos de la clínica 

estomatológica. Hernández et al. (2014, p.128) 

 

Diseño de investigación. 

 

La investigación se realizó un diseño descriptivo 

 

Donde: 

M: Estudiantes del VIII y IX ciclo de la clínica estomatológica de la escuela 

profesional de estomatología UNTRM-2019. 

O1: nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos. 

 

2.2. Población, muestra y muestreo 

a) Población: lo conformo 13 alumnos del VIII y IX ciclo respectivamente, Clínica 

Estomatológica, UNTRM-2019. 

 Criterio de inclusión 

Todos los estudiantes que estén matriculados en el VIII y IX ciclo, del semestre 

académico. 
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  Criterio de exclusión 

 

Estudiantes que no asistieron a clases y/o no aceptaran participar en dicha 

encuesta. 

 

b) Muestra: Se consideró al 100% de la población, es decir población muestral, 

cumpliendo con los criterios de inclusión y exclusión, no se realizó ningún tipo 

de muestreo como sugiere Mejía (2005) refiere que en caso que la población 

investigada sea pequeña no se solicitará la técnica de muestreo. 

 

2.3. Métodos de investigación 

Se utilizó el método científico (Inductivo-Deductivo), que permitió́ explicar desde la 

realidad concreta hasta la teoría de estudio. 

 

2.4. técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

a. Técnica: Según Canales (1994) se usó el cuestionario. 

  

b. Instrumentos: 

• Se utilizó un cuestionario validado previamente, proveniente de Mamani 

(2016) adaptado por Valera (2018), que tuvo que someterse a los criterios de 

validación y confiabilidad antes de su publicación, dicho cuestionario cuenta 

con tres dimensiones y 15 ítems. El instrumento se confeccionó preguntas 

cerradas y abiertas, se trabajó con la técnica de la encuesta de tipo auto 

administrativo que fue respondida, acerca del nivel de conocimiento del 

manejo de residuos sólidos en alumnos del VIII y IX ciclo en la clínica 

estomatológica, UNTRM Chachapoyas, 2019. 

 

• Validez del Instrumento. Se utilizó como instrumento el cuestionario 

previamente validado. El cuestionario fue validado previamente por (Valera 
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Alva, 2018), que tuvo que someterse a los criterios de validación y 

confiabilidad, antes de su publicación (ver anexo 02). Así mismo se aplicó una 

muestra piloto para determinar la confianza del instrumento. Utilizando el 

estadístico de prueba Kuder Richardson (KR-20) cuando se tiene ítems con 

escala dicotómicas (1=correcto, 0=incorrecto), donde el estadístico es 

confiable estadísticamente KR-20=0.893. (ver tabla 9). 

 

 

2.5.Procedimiento de recolección de datos: 

 

• Se coordino con el encargado de la clínica odontológica y con el director 

Escuela de Estomatología, previa solicitud correspondiente, para que me 

permitiera realizar las encuestas a los alumnos. 

 

• Localización de todos los estudiantes del VIII, IX ciclo en la clínica 

estomatológica UNTRM-2019. 

 

• Aplicación de encuestas a los alumnos del VIII, IX ciclo en la clínica 

estomatológica UNTRM-2019. 

 

• Se realizó el análisis estadístico, se elaboró el informe de tesis. 

 

2.6. Materiales e instrumentos 

• Mandil 

• Gorro/mascarilla 

• Papel bond A4 

•  Lapiceros 

• Resaltador 

• Cámara fotográfica 
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2.7.Análisis de datos 

 

Para el análisis estadístico se utilizó el software IBM-SPSS versión 25.0, los datos 

fueron tabulados en la hoja de cálculo Microsoft Excel, utilizando el estadístico de 

prueba Kuder Richardson (KR-20), cuando se tiene ítems con escala dicotómicas 

(1=correcto, 0=incorrecto), donde el estadístico es confiable estadísticamente con un 

valor de: KR-20= (0.893). (ver anexo 3), se aplicó la estadística descriptiva la cual se 

detalla a continuación: 

            Estadística Descriptiva: 

• Tablas de frecuencias unidimensionales y bidimensionales 

• Gráficos de barras simples, dobles y apiladas para evaluar el comportamiento 

de la variable y sus dimensiones. 

• Estadígrafos descriptivos: Como los puntajes máximos, mínimos, proporción 

%, sumatoria de puntajes, variación de puntajes para los niveles de las variables 

y dimensiones de estudio. 
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III. RESULTADOS 

 

Tabla 1. Nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos en alumnos del VIII, IX 

Ciclo en la Clínica estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
                           Fuente: Base de datos de prueba de conocimientos,   
                                         cuestionario de Mamani. 

 

 

 

Figura 1. Distribución del Nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos en 

alumnos del VIII, IX Ciclo en la Clínica estomatológica, de UNTRM, 

Chachapoyas, 2019. 

 
 
                         Fuente: Tabla 1 

 

   

Nivel de 

Conocimiento 
Frecuencia % 

Pobre 1 8% 

Deficiente 10 84% 

Bueno 1 8% 

Excelente 0 0% 

Total 12 100% 
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Interpretación: 

En la tabla y figura 1, el 100% (12) de estudiantes del VIII y IX ciclo-UNTRM 2019 el 84% 

(10) tiene un nivel de conocimiento deficiente sobre manejo de residuos sólidos, el 8% (1) 

su nivel de conocimiento es pobre y el 8% (1) un nivel de conocimiento bueno y ninguno0% 

(0) tiene nivel de conocimiento excelente 

 

Tabla 2: Perfil sociodemográfico de los estudiantes del VIII y IX ciclo en la Clínica 

estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 

  
Variable Categorías Frecuencia % 

 

  Edad 

 

 

 

Género 

 

Ciclo de 

estudios 

< 20 años 0 0%  

  
20-24 años 

25+ años 

Masculino 

Femenino 

VIII 

8 

4 

1 

11 

3 

67% 

33% 

8% 

92% 

25% 

  

  

  

  

  IX  9 75%  

  Total 12 100%  
                    Fuente: ficha de perfil sociodemográfico de los estudiantes 

 

 

Figura 2. Distribución del Perfil sociodemográfico de los estudiantes del VIII y IX ciclo 

en la Clínica estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 

 
 Fuente: Tabla 2 
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Interpretación:  

En la tabla y figura 2, se evaluó el perfil sociodemográfico del estudiante del VIII y IX ciclo 

de la UNTRM-2019, el cual evidencia que el 67 % (8) se encuentra en el grupo de edad entre 

20-24 años y el grupo de 25 a más años 33% (4), así mismo para el género el 8% (1) son de 

sexo masculino y 92% (11) de sexo femenino, así también el 25% (3) son del VIII ciclo y 

75% (9) del IX ciclo. Lo cual el perfil sociodemográfico se caracteriza por ser mayor mente 

en edad entre 20-24 años, de sexo femenino en mayor proporción del IX ciclo en mayor 

proporción. 

 

Tabla 3. Nivel de conocimiento de la dimensión:  las etapas del manejo de los residuos 

sólidos de los estudiantes del VIII, IX ciclo en la Clínica estomatológica, de 

la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

. 

Fuente: Base de datos de prueba de conocimientos, cuestionario de Mamani. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Criterios  

Nivel de Conocimiento sobre el Manejo de Residuos Sólidos-Clínica 

UNTRM-2019 Total 

Pobre Deficiente Bueno Excelente 

frecuencia % frecuencia % frecuencia % frecuencia % frecuencia % 

Definición 8 67% 3 25% 1 8% 0 0% 12 100% 

Clasificación 9 75% 2 17% 1 8% 0 0% 12 100% 

Recolección y 

transporte 2 17% 8 66% 2 17% 0 0% 12 100% 

Volumen 1 8% 6 50% 5 42% 0 0% 12 100% 

Desecho y 

eliminación 2 17% 7 58% 3 25% 0 0% 12 100% 
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Figura 3. Distribución del nivel de conocimiento de la dimensión: las etapas del manejo 

de los residuos sólidos odontológicos de los estudiantes del VIII y IX ciclo en 

la Clínica estomatológica, de UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 
Fuente: Tabla 3 

 

Interpretación 

En la tabla y figura 3, se evidencia que el nivel de conocimiento de la dimensión: de las 

etapas del manejo de los residuos sólidos de los estudiantes del VIII y IX ciclo en la Clínica 

estomatológica, de UNTRM, Chachapoyas, 2019, que el nivel de conocimiento de los 

estudiantes, según las etapas evaluados: definición y clasificación hay un 92% que están en 

un nivel pobre-deficiente y solo el 8% están en un nivel bueno. Por otro lado, para recolección 

y transporte el 83% están en nivel pobre-deficiente y 17% en nivel bueno, para volumen el 

58% está en nivel pobre-deficiente, 42% en nivel bueno, por otro lado, desecho y eliminación 

el 75% está en nivel pobre-deficiente y 25% en nivel bueno. Lo que evidencia un nivel bajo, 

deficiente en mayor proporción en los 5 criterios evaluados del conocimiento del manejo de 

residuos sólidos en la clínica-UNTRM 2019. 
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Tabla 4: Nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos según perfil 

sociodemográfico en alumnos del VIII, IX Ciclo en la Clínica estomatológica, 

de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

                

  
Variable categorías 

Nivel de conocimiento 
Total 

  Pobre Deficiente Bueno Excelente 

            Edad 

 

 

 

Género 

 

Ciclo de 

estudios 

< 20 años 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0% 

  20-24 años 

25+ años 

Masculino 

Femenino 

VIII 

12.5% 

0.0% 

0.0% 

9.1% 

0.0% 

87.5% 

75.0% 

100.0% 

81.8% 

100.0% 

0.0% 

25.0% 

0.0% 

9.1% 

0.0% 

0.0% 

0.0% 

0.0% 

0.0% 

0.0% 

100% 

100% 

100% 

100% 

100% 

  

  

  

  

  IX  11.1% 77.8% 11.1% 0.0% 100% 
Fuente: Base de datos de prueba de conocimientos, cuestionario de Mamani 
 
 
 
Figura 4. Distribución del Nivel de conocimiento del manejo de residuos sólidos según 

perfil sociodemográfico en alumnos del VIII, IX Ciclo en la Clínica 

estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 

 
Fuente: Tabla 4 
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Interpretación:  

En la tabla y figura 4, se evidencia que el nivel de conocimiento del manejo de residuos 

sólidos según la edad, se evalúa que en el grupo de 20-24 años el 12,5% nivel pobre y 87.5% 

nivel deficiente y para la edad de 25+ se evidencia que el 75% tiene un nivel deficiente y 

25% un nivel bueno. Por otro lado, según sexo se evalúa que en el sexo masculino el 100% 

tiene un nivel deficiente y de sexo femenino el 9.1% nivel pobre y 81.9% nivel deficiente. 

Así también por ciclo de estudios se evidencia que en el VIII ciclo el 100% tienen un nivel 

deficiente y del IX ciclo el 11.1% nivel pobre, 77.8% nivel deficiente y 11.1% nivel bueno.  

 

Tabla 5: Priorización de los ítems acerca del manejo de residuos sólidos según perfil 

sociodemográfico en alumnos del VIII y IX, Ciclo en la Clínica 

estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 
Fuente: Base de datos de prueba de conocimientos, cuestionario de Mamani. 
 

 

 

% incorrecto %Correcto

3 ¿Cuáles son los residuos biocontaminados?92% 8% 1

2 ¿Qué son residuos biocontaminados?83% 17% 2

11 La mayoría de las injurias percutáneas al momento de desechar material punzocortante ocurre por, excepto:83% 17% 3

1 ¿Qué son los residuos dentales sólidos?75% 25% 4

4 ¿Cuál es la clasificación de los residuos especiales?75% 25% 5

6 ¿Qué residuos sólidos se recogerán en bolsas de color negro?58% 42% 6

10 ¿Cuánto es el volumen generado en el almacenamiento intermedio?58% 42% 7

7 ¿Cuál es el acondicionamiento correcto de los residuos sólidos?50% 50% 8

9 ¿En qué tipo de contenedores se recogen los residuos punzocortantes?50% 50% 9

8 ¿Qué tipo de tratamientos reciben los residuos sólidos?42% 58% 10

12 Para desechar una aguja dental se debe:42% 58% 11

13 Para eliminar los desechos dentales se deben:42% 58% 12

14 Un diente recién extraído debe de desecharse:42% 58% 13

15 Ante un derrame de mercurio al preparar amalgama, ¿cuál es el lugar adecuado para su eliminación?33% 67% 14

5 ¿En la recolección y transporte externo se debe llevar un registro de los pesos de los residuos sólidos generados?17% 83% 15

CONOCIMIENTO EN EL MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS56% 44% ** Mejorar

Item
Items

Items
N` 

Priorizacion
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Figura 5: Distribución de la Priorización de los ítems acerca del manejo de residuos 

sólidos según perfil sociodemográfico en alumnos del VIII, IX Ciclo en la 

Clínica estomatológica, de la UNTRM, Chachapoyas, 2019. 

 
Fuente: Tabla 5 

 

 

Interpretación 

 En la tabla y figura 5, se evidencia que el nivel de conocimiento del manejo de residuos 

sólidos por ítems, lo cual según su priorización por ejemplo el ítem 3 se debe dar mayor 

prioridad para mejorar, es decir el ítem 3, el 92% opinaron incorrectamente y solo el 8% 

correctamente, es decir el ítem 3, se debe dar como prioridad 1 para mejorar el nivel de 

conocimiento, para el ítem 2 (prioridad 2), item11(prioridad 3), item1 (prioridad 4), ítem 4 

(prioridad 5), ítem 6 (prioridad 6), item10 (prioridad 7), ítem 7 (prioridad 8), item9 (prioridad 

9), item8 (prioridad 10), ítem 12 (prioridad 11), item13 (prioridad 12), item14 (prioridad 13), 

item15 (prioridad 14) y el item5 se debe dar prioridad 15 que tiene menor proporción de 

incorrectos. En general el nivel de conocimientos en 44% opinaron correctamente y 56% 

opinaron incorrectamente, es decir hay mayor proporción en el desconocimiento del manejo 

de residuos sólidos en la clínica estomatológica-UNTRM 2019. 
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IV. DISCUSIÓN 

 

En la presente investigación se puede observar en la tabla y figura 1, que el nivel de 

conocimiento en el manejo de residuos sólidos en la clínica estomatológica de la UNTRM, 

es de nivel deficiente, en un 84%, estos resultados concuerdan con la autora La Serna (2019) 

que obtuvo un bajo nivel de conocimiento en cuanto al manejo de desechos sólidos, por parte 

de los estudiantes pertenecientes a la carrera de estomatología de la UPAGU, pues el 76,3% 

tienen un nivel pobre de conocimiento, sin embargo se difiere con lo que expresa Mamani 

(2016) donde el 63.3% del personal de enfermería presentan una conocimiento bueno 

mientras que el 36.7% presentan u n  n i v e l  deficiente d e  conocimiento en el manejo 

de los residuos sólidos hospitalarios.  

Estos resultados evidencian la importancia de la enseñanza sobre el manejo de los residuos 

sólidos en las clínicas estomatológicas, ya que, si no se da énfasis en la enseñanza del manejo 

adecuado de los residuos sólidos, se seguirá obteniendo niveles de conocimiento deficiente 

y pobres. 

 

En la tabla y figura 3, se evidencia que según el nivel de conocimiento de la dimensión “etapa 

del manejo de los residuos sólidos”, en cuanto a definición y clasificación hay un 92% que 

están en un nivel pobre-deficiente y solo el 8% están en un nivel bueno. Por otro lado, para 

recolección y transporte el 83% están en nivel pobre-deficiente y 17% en nivel bueno, para 

la dimensión volumen el 58% está en nivel pobre-deficiente, 42% en nivel bueno, por otro 

lado, la dimensión desecho y eliminación el 75% está en nivel pobre-deficiente y 25% en 

nivel bueno. Estos resultados son similares a los obtenidos por Cari & Zúñiga (2016) en su 

investigación en la provincia de Juliaca respecto a la segregación, acondicionamiento, 

acumulación primario e intermedio, de residuos sólidos; el  14.13% estuvo  dentro   de  

aceptable, el 21.4%  es deficiente y  el 64.29% presentan muy deficiente conocimiento 

y respecto al transporte interno, el 6.25% dentro de aceptable, el 43.74% era deficiente y  

e l  50.00% obtuvo resultados muy deficientes; en lo referido al acumulación final, 

tratamiento de los residuos sólidos,  tenía valoración deficiente y el 90% fue muy 

deficiente, sin obtener casos de categoría aceptable frente a estos resultados.  
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Los resultados obtenidos en la investigación de Cari & Zúñiga (2016) coinciden con los 

resultados de mi investigación ya que los alumnos de la escuela de estomatología tienen un 

déficit de conocimiento en el proceso del manejo de residuos sólidos, por ello se 

recomendaría   reforzar la enseñanza en este tema, adecuar e implementar los ambientes con 

los materiales y recursos necesarios para un correcto manejo de residuos sólidos, logrando 

así una atención integral al paciente. 

 

En la tabla 4 y figura 4, se evidencia que el nivel de conocimiento del manejo de residuos 

sólidos según la variable edad en el grupo de 20-24 años el 12,5% nivel pobre y 87.5% nivel 

deficiente y para la edad de 25+ se evidencia que el 75% tiene un nivel deficiente y 25% un 

nivel bueno. Por otro lado, según sexo se evalúa que en el sexo masculino el 100% tiene un 

nivel deficiente y de sexo femenino el 9.1% nivel pobre y 81.9% nivel deficiente. Así también 

por ciclo de estudios se evidencia que en el VIII ciclo el 100% tienen un nivel deficiente y 

del IX ciclo el 11.1% nivel pobre, 77.8% nivel deficiente. En un estudio transversal realizado 

por Diaz-Soriano, et al. (2020) se evaluó a 254 estudiantes de pregrado en odontología desde 

octubre de 2019 hasta enero de 2020, en la UNMSM. Se agrupo según criterios edad, sexo, 

año de estudio al igual que el perfil sociodemográfico, Los resultados de este estudio 

demuestran que los estudiantes tienen un nivel de conocimiento bueno y son conscientes de 

la necesidad de un apropiado manejo de los residuos Biocontaminados, sin que se afecte las 

variables de estudio. En ambos estudios las variables estudiadas no influyen en el nivel del 

conocimiento con el perfil sociodemográfico.  

 

En la tabla 5 y figura 5, se evidencia que el nivel de conocimiento del manejo de residuos 

sólidos por ítems según su priorización, es decir en el ítem 3 el 92% opinaron incorrectamente 

y solo el 8% correctamente, es decir el ítem 3, se debe dar como prioridad 1 para mejorar el 

nivel de conocimiento y así sucesivamente  para el ítem2, item11, item1, ítem 4, ítem6, 

item10, ítem7, item9, item8, ítem12, item13, item14, item15 y el item5 se debe dar ( prioridad 

15) que tiene menor proporción de incorrectos. En este sentido se difiere con Alva (2018) 

que en su investigación obtuvo que el 32,88% de los estudiantes maneja la definición, la 

pregunta con mayor cantidad de respuestas correctas fue la referida a si se debe realizar un 
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registro de los pesos de los residuos sólidos generados, con un acierto de 112 encuestados 

(76,71%); luego le sigue la pregunta sobre la correcta eliminación de residuos, tomando en 

cuenta la bioseguridad, con 106 respuestas correctas (72,60%). se tuvo solo 29 encuestados 

(19,86%), que marcaron la opción correcta en ambos casos. Conceptual de residuos dentales 

sólidos, y el 23,97% la de residuos Biocontaminados; sin embargo, solo el 21,92% tenía 

conocimiento de la clasificación de estos últimos, y un 28,08% sobre la de residuos 

especiales. 

 

En general el nivel de conocimientos, el 44% opinaron correctamente y 56% opinaron 

incorrectamente, es decir hay mayor proporción en el desconocimiento del manejo de 

residuos sólidos en la clínica estomatológica-UNTRM 2019. 
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V. CONCLUSIONES 

 

• En el estudio se evidenció nivel de conocimiento deficiente en los estudiantes del 

VIII y IX ciclo en la Clínica estomatológica, de la UNTRM de Amazonas, 

Chachapoyas, 2019. 

• En las características del perfil sociodemográfico, se caracteriza por ser la gran 

mayoría de género femenino, el 67% tienen entre 20-24 años, más de la mitad son del 

IX ciclo en alumnos de la Clínica estomatológica, de la UNTRM de Amazonas, 

Chachapoyas, 2019. 

• En el nivel de conocimiento en cuanto a la dimensión: de las etapas del manejo de los 

residuos sólidos, existe un nivel de conocimiento deficiente, respecto a esta 

dimensión de los estudiantes del: VIII y IX ciclo en la Clínica estomatológica, de 

UNTRM. 

• El género masculino del VIII ciclo, entre los 20-24 años tiene un nivel de 

conocimiento deficiente del manejo de residuos sólidos en alumnos del VIII y IX, 

Ciclo en la Clínica estomatológica, de la UNTRM. 

• El mayor porcentaje de los alumnos del VIII y IX ciclo en la clínica estomatológica 

respondieron incorrectamente, además la mayoría de respuestas incorrectas se 

obtuvieron en el ítem 3 siendo la priorización el ítem 3 con más respuestas 

incorrectas. 
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VI. RECOMENDACIONES 

A la Escuela Profesional de Estomatología de la UNTRM 

• Se debe implementar un plan de manejo de residuos sólidos en la, Escuela 

Profesional de Estomatología de la UNTRM. 

• La escuela profesional  d e b e  realizar pe r iódicamente , talleres, 

seminarios  o  capacitaciones donde se ofrezca la actualización, de mejorar la 

preparación de estudiantes y docentes acerca del manejo de residuos sólidos. Se 

debe concientizar a los alumnos a mejorar las capacidades de la clasificación de los 

residuos sólidos. 

A la Universidad Nacional Toribio Rodríguez de Mendoza  

• La UNTRM, debe   apoyar   constantemente   las investigaciones de los estudiantes 

en este tipo de temas en particular, con la finalidad de poder desarrollar protocolos 

abocados a mejorar el manejo de residuos sólidos de los estudiantes de la escuela de 

estomatología. 

• Implementar los ambientes para el adecuado manejo de los desechos 

odontológicos.  

A los Hospitales, colegio odontológico, Dirección regional de salud de la región 

Amazonas 

Firmar convenios periódicamente, para ocupar los ambientes adecuados requeridos y 

orientación del personal especialista en temas de manejo de residuos sólidos. 
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ANEXO 1: MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE LAS VARIABLES 
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA DE LA INVESTIGACIÓN 
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ANEXO 3: ANÁLISIS ESTADÍSTICO 

Base de datos de la encuesta aplicada 

 
 

Confiabilidad de Kuder Richardson del cuestionario general 

 
 

 

Tabla 6. Confiabilidad de Kuder Richardson del cuestionario por ítems 

Volumen

item:1 item:2 item:3 item:4 item:5 item:6 item:7 item:8 item:9 item:10 item:11 item:12 item:13 item:14 item:15

1 2 2 1 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 7

2 2 2 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 7

3 2 2 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 8

4 3 2 2 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 9

5 3 2 2 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 5

6 3 2 2 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 8

7 2 2 2 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 5

8 2 2 2 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 4

9 2 1 2 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 5

10 2 2 2 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 8

11 2 2 2 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 6

12 3 2 2 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 7

CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

Muestra edad genéro ciclo Definición clasificación Recolección y transporte Desecho y eliminación
Puntaje total



 

 

41 

 

ANEXO 4: ENCUESTA SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO EN EL 

MANEJO DE RESIDUOS SÓLIDOS 

Guía de observación   N° 1: “Cuestionario sobre el nivel de conocimiento sobre el 

manejo de desechos odontológicos” validado por   la tesis de Mamani
 en

 su tesis, 

cumpliendo criterios de validación y confiabilidad antes de su publicación. 

  

CUESTIONARIO DE NIVEL CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE 

DESECHOS ODONTOLÓGICOS 

I.  DATOS 

GENERALES 

- EDAD   :            años 

- GÉNERO  : Femenino  (    ) Masculino (   ) 

- CICLO DE ESTUDIO: VII (    )     IX (    ) 

 

Marcar con una X   la alternativa que usted considere correcta según el enunciado. 

Tenga en cuenta que esto no es un examen. Cada pregunta tiene solo 1 alternativa 

correcta: 

1. ¿Qué   son   los   residuos   dentales sólidos? 

a. Son aquellos desechos generados en los 

procesos y en las actividades de atención 

médica en los establecimientos de salud. 

b. Son   aquellos   generados   en   el 

desempeño normal de las actividades. 

c. Son aquellos residuos que por sus 

características o manejo al que son o   van   

a   ser   sometidos representan un riesgo 

significativo para la salud. 

d. N.A. 

2. ¿Qué son residuos biocontaminados? 

a. Son residuos sólidos peligrosos infecciosos 

generados en la atención al paciente. 

b. Son            residuos            sólidos contaminados 

con secreciones, excreciones y demás líquidos 

orgánicos provenientes de la atención de 

pacientes. 

c. Son aquellos residuos peligrosos generados en 

el proceso de la atención e investigación 

médica que están    contaminados    con agentes 

infecciosos. 

d. N.A. 

3. ¿Cuáles      son      los      residuos 

biocontaminados? 

a. Atención al paciente, biológico, 

hemoderivados, quirúrgicos, punzo-cortantes. 

c. Residuos sanitarios asimilables a urbanos. 

d. Residuos comunes. 

7. ¿Cuál es el acondicionamiento correcto de los 

residuos sólidos? 
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b. Atención al paciente, biológico, 

hemoderivados, quirúrgicos, punzo-cortantes 

y animales contaminados. 

c. Atención al paciente, biológico, 

farmacológicos, quirúrgicos, punzo- cortantes 

y animales contaminados. 

d. N.A. 

4. ¿Cuál es la clasificación de los residuos 

especiales? 

a. Residuos químicos, biológicos, 

farmacológicos. 

b. Residuos            farmacológicos, químicos y 

radiactivos. 

c. Residuos químicos, radioactivos y biológicos. 

d. N.A. 

5. ¿En la recolección y transporte externo se 

debe llevar un registro de los pesos de los 

residuos sólidos generados? 

a. Sí. 

b. No. 

6. ¿Qué residuos sólidos se recogerán en bolsas 

de color negro? 

a. En general todos para una posterior 

clasificación. 

b. Residuos radiactivos. 

a. Rojo, negro, amarillo y recipiente rígido. 

b. Rojo, amarillo, verde y caja hermética. 

c. Negro, rojo, verde y caja amarilla. 

d. N.A. 

8. ¿Qué tipo de tratamientos reciben los 

residuos sólidos? 

a. Incineración, esterilización por autoclave, 

tratamiento químico. 

b. Esterilización por autoclave, incineración, 

tratamiento químico libre. 

c. Esterilización por autoclave, desinfección por 

microondas, tratamiento químico, incineración. 

d. Incineración, esterilización por autoclave, 

tratamiento químico, limpieza. 

9. ¿En qué tipo de contenedores se recogen los 

residuos punzocortantes? 

a. Amarillo, rígido y resistentes. 

b. Rojos y herméticos. 

c. Azules y de alta resistencia.  

d. Negros y homologados. 
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10. ¿Cuánto es el volumen generado en el 

almacenamiento intermedio? 

a. 1/3 

b. 2/3 

c. Mitad  

d. Lleno 

11. La mayoría de las injurias percutáneas al 

momento de desechar material 

punzocortante ocurre por, EXCEPTO: 

a. Pinchazos con aguja mal tapada. 

b. Cortes con hojas de bisturí mal envueltas. 

c. Pinchazos con fresas diamantadas.  

d. Pinchazo con explorador. 

12. Para desechar una aguja dental se debe: 

a. Doblar, romper   y   desechar   la aguja. 

b. Reinsertar la tapa de la aguja con las manos, y 

luego botar en el basurero. 

c. Reinsertar la tapa de la aguja con una pinza y 

luego desechar la aguja en un recipiente 

rígido. 

d. Doblar la aguja, reinsertar la tapa con una 

pinza, y desechar la aguja en un recipiente 

rígido. 

13. Para eliminar los desechos dentales se 

deben: 

a. Utilizar   guantes   de   látex   para manipular 

el desecho. 

b. Separar    de    los    desechos    no 

contaminados. 

c. Colocar en hexaclorofeno por 48 horas. 

d. Omitir      protección      adicional además de 

los guantes. 

14. Un diente recién extraído debe de desecharse: 

a. En un recipiente que contiene desinfectante y 

luego en el contenedor de residuos bio-

contaminados. 

b. Directamente en el basurero. 

c. Dentro de una bolsa plástica y después al 

contenedor de residuos biocontaminados. 

d. Esperar que el VHB ha sido eliminado con el 

oxígeno del ambiente. Debe botarse en una 

bolsa plástica. 

15. Ante un derrame de mercurio al preparar 

amalgama, ¿cuál es el lugar adecuado para su 

eliminación? 

a. En el desagüe. 

b. En un contenedor de basura con bolsa de color 

amarillo. 

c. En un contenedor rígido que contenga 5 mL. de 

glicerina. 

d. d. En la basura común. 

 


