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CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS ORALES DEL ABUSO Y 
NEGLIGENCIA INFANTIL ENTRE LOS ESTUDIANTES DE 

ODONTOLOGÍA UCSG A- 2022 

KNOWLEDGE ABOUT ORAL ASPECTS OF CHILD ABUSE AND 
NEGLECT AMONG UCSG DENTISTRY STUDENTS A- 2022 

 
Choco Cabrera, Isabel Del Carmen 1 , Cruz Moreira, Karla Elizabeth 2 

1 Estudiante de 9no ciclo de la Carrera de Odontología de la Universidad Católica de 

Santiago de Guayaquil (UCSG). 
2 Especialista en clínica Estomatológica y Odontopediatría. Universidad Católica de 

Santiago de Guayaquil (UCSG) 
 

RESUMEN 

 
El abuso y la negligencia infantil son dos problemas a nivel mundial que se vuelve cada vez más 

común. Los profesionales de la salud oral son propensos a encontrar lesiones intra o extraorales que 

alerten sobre casos de maltrato infantil. Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos sobre los 

aspectos orales del abuso y negligencia infantil entre los estudiantes de odontología UCSG A-2022. 

Materiales y Métodos: Estudio de tipo prospectivo-transversal con diseño descriptivo, consistió en 

distribuir una encuesta dividida en 6 secciones con diferentes preguntas, de los cuales participaron 

N=136 estudiantes. Se asignó un puntaje a dos secciones de la encuesta para medir el nivel de 

conocimiento y por último se comparó la puntuación total entre los diferentes ciclos de participantes, 

las respuestas fueron tabuladas en Excel y posteriormente se realizaron las gráficas, tablas y pruebas 

estadísticas. Resultados: Se demostró que de los 136 participantes 61 (44,85%) obtuvieron un 

puntaje igual o mayor a 7/10 y los alumnos de ciclo superiores tenía más conocimientos que los de 

ciclos inferiores. Conclusión: Los estudiantes de 7mo a 9no ciclo de la Carrera de Odontología 

poseen un bajo nivel de conocimientos referente a los aspectos orales de abuso y negligencia infantil. 

Palabras Clave: Maltrato a los Niños; Delitos Sexuales; Diagnóstico Bucal; Estudiantes de Odontología. 

 
 

ABSTRACT 
Abuse and child neglect are two worldwide problems that are becoming increasingly common. Oral 

health professionals are more likely to find intraoral or extraoral lesions that alert child abuse cases. 

Objective: Determine the level of knowledge about oral aspects of abuse and child neglect in the 

UCSG A-2022 dental students. Materials and Methods: Prospective-transversal study with 

descriptive design, which consisted on distributing a survey divided into 6 sections with different 

questions, where N=136 students participated. A score was assigned to two sections of the survey to 

measure the level of knowledge and finally the total score was compared between the different cycles 

of participants, the answers were tabulated in Excel and then graphs, tables and statistical tests were 

performed. Results: It was shown from the 136 participants, 61 students (44.85%) obtained a score 

equal or higher than 7/10 and the students of higher cycles had more knowledge than lower cycles. 

Conclusion: The students from 7th to 9th Dentistry cycle have a low knowledge level about the oral 

aspects of abuse and child neglect. 

Key Words: Child Abuse; Sex Offenses; Oral Diagnosis; Dental Students. 
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CONOCIMIENTO SOBRE ASPECTOS 

ORALES DEL ABUSO Y NEGLIGENCIA 

INFANTIL ENTRE LOS ESTUDIANTES 

DE ODONTOLOGÍA UCSG A-2022. 

 

INTRODUCCIÓN 

El abuso y la negligencia infantil son 

dos términos distintos, el cual se ha 

convertido en un gran problema a 

nivel mundial que se vuelve cada 

vez más común. 

Según la academia americana de 

pediatría, el abuso se divide en dos 

tipos: físico y sexual, el abuso físico 

es cuándo se lesiona el cuerpo del 

niño de cualquier manera, y el 

abuso sexual se refiere a cualquier 

acto de carácter sexual que el niño 

no entienda o no pueda consentir 

(1–3). 

 

Por otro lado, la negligencia infantil 

puede ser física como privar de 

alimentos, ropa, vivienda, etc. En 

cambio, la negligencia emocional 

ocurre cuando no se proporciona 

cariño, amor, consuelo, atención 

médica, educativa e inclusive la 

falta de supervisión adecuada se 

considera un tipo de negligencia(1–
 

3). 

 

Según datos y cifras de la OMS una 

de cada cinco mujeres y uno de 

cada trece hombres han padecido 

de abuso sexual en su niñez, 

además de que una gran cantidad 

ha pasado por negligencia 

emocional y falta de atención. En 

cuanto   a   datos   de   mortalidad 

41.000 menores de 15 años 

mueren por homicidio anualmente 

(4). 

 

Es relevante que todos los 

profesionales de la salud estén en 

conocimiento de los signos que 

pueden alarmar sobre algún caso 

de abuso o negligencia infantil (5,6). 

Cabe destacar que, más del 50% 

de signos clínicos de maltrato 

infantil se presentan en cara, cuello 

y boca (5,7,7–9) . De allí la importancia 

de que los odontólogos e incluso 

los estudiantes de odontología 

realicen un examen exhaustivo 

intraoral y perioral (10,11). 

Varios son los estudios que al 

valorar a los encuestados han 

detectado una falta de formación 

sobre el tema (12,13). Otros autores 

en cambio han reportado un 

conocimiento regular y malo de los 

odontólogos al identificar los signos 

y síntomas de las lesiones peri- 

orales en casos de abuso (14). 

Dado que los profesionales de la 

salud oral son propensos a 

encontrar lesiones intra o 
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extraorales que alerten sobre casos 

de maltrato infantil, es importante 

que tengan un gran conocimiento 

sobre todo de los indicadores y así 

poder documentar la evidencia y 

reportar a las instituciones 

encargadas de investigar el caso, 

ya que el diagnóstico y actuación 

precoz puede salvarle o cambiarle 

la vida a un niño. (14)
 

 
Por lo descrito anteriormente, el 

propósito de esta investigación es 

determinar el nivel de 

conocimientos sobre los aspectos 

orales del abuso y negligencia 

infantil entre los estudiantes de 

odontología UCSG A-2022. 

 
MATERIALES Y 

MÉTODOS 

Este estudio es de tipo prospectivo 

y transversal con un diseño 

descriptivo, se realizó por medio de 

una encuesta para determinar el 

conocimiento de los estudiantes de 

séptimo, octavo y noveno semestre 

A-2022 sobre los aspectos orales 

del abuso y negligencia infantil. 

Antes de realizar este estudio, 

primero fue aprobado por el comité 

de investigación, luego se realizó la 

validación de la encuesta 

enviándola a 10 docentes. Y, 

finalmente, se envió el cuestionario 

validado al correo electrónico de los 

estudiantes a través del siguiente 

link: 

https://docs.google.com/forms/d/e/ 

1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2- 

a_3ijOdnpcJP- 

Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/vie 

wform?usp=sf_link. Al momento de 

abrir el documento el estudiante 

debía aceptar  y firmar  el 

consentimiento  informado para 

poder continuar. Se aseguró su 

anonimato y se les  ofreció la 

posibilidad de negarse a participar 

del estudio en el momento que 

quisieran. 

La encuesta fue enviada a la 

población en estudio, 136 

estudiantes de séptimo, octavo y 

noveno semestre A-2022 de la 

carrera de Odontología de la 

Universidad Católica de Santiago 

de Guayaquil (UCSG). Inició el 27 

de junio y finalizó el 27 de julio del 

presente año, 136 encuestas 

respondidas cumplieron con los 

criterios de inclusión, las cuales 

fueron: Alumnos de 7mo, 8vo y 9no 

ciclo de 

Odontología UCSG del Semestre A-

2022, que tengan acceso a internet,    

que    hayan    aceptado 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2-a_3ijOdnpcJP-Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2-a_3ijOdnpcJP-Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2-a_3ijOdnpcJP-Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2-a_3ijOdnpcJP-Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc3TtTTO9GGA2-a_3ijOdnpcJP-Q4xOdbApdMZQgCpEnEDS8A/viewform?usp=sf_link
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participar en la realización de la 

encuesta, y   hayan  sido 

participantes mayores de 18 años. 

No fueron  incluidas aquellas 

encuestas de estudiantes que no 

hayan cursado  la  cátedra  de 

odontopediatría y  las que  no 

completaran mínimo el 70% de las 

respuestas. 

La encuesta incluyó 20 preguntas 

divididas en 6 secciones. En la 

primera sección del cuestionario se 

detalló el objetivo del estudio, y la 

información sociodemográfica 

como edad, sexo y ciclo de estudio, 

además, se preguntó si el 

estudiante ha cursado la cátedra de 

odontopediatría. 

La segunda sección del 

cuestionario fue de diagnóstico 

donde se incluyeron 5 preguntas 

sobre definiciones, tipos y 

prevalencia. Luego la tercera 

sección fue de aspectos orales del 

abuso y negligencia infantil donde 

contenía 3 preguntas sobre 

lesiones que aparecen en cavidad 

oral. La cuarta sección del 

cuestionario sobre prácticas 

odontológicas con 7 ítems para 

conocer si el estudiante ha 

sospechado, presenciado o 

denunciado algún caso de abuso o 

negligencia. Seguido por la quinta 

sección de actitud con 2 preguntas 

para saber cómo actuaría el 

estudiante ante una sospecha o si 

presencia un caso de abuso o 

negligencia infantil. Finalmente, en 

la sexta sección del cuestionario se 

indagó sobre la formación 

académica obtenida para el 

momento de la encuesta, la misma 

con 3 preguntas que buscaban 

conocer si habían recibido 

información del tema, si conocían el 

protocolo a seguir en un caso de un 

abuso o negligencia infantil y, si 

creían que necesitaban una charla 

educativa. 

Todas las respuestas del 

cuestionario fueron de opción 

múltiple. 

Para determinar el nivel de 

conocimientos se dio un puntaje a 

dos secciones de la encuesta: 

Diagnóstico con seis puntos y 

Aspectos orales con cuatro puntos, 

lo que resultaba en un puntaje 

global de 10/10. Se consideró que 

para aprobar el cuestionario el 

encuestado debía tener mínimo 

7/10. 

Los estudiantes con un puntaje de 

9-10 tenían un conocimiento 

excelente, 7-8 conocimiento 

moderado y menos de 7 se 

consideró con un nivel bajo. 



5  

Se plantearon dos hipótesis, H0: No 

existen diferencias entre los 

estudiantes de los diversos ciclos 

en relación con el puntaje promedio 

del conocimiento acerca de los 

aspectos orales de abuso y 

negligencia infantil. H1: los 

estudiantes de 9no. ciclo tienen 

más conocimiento acerca de los 

aspectos orales de abuso y 

negligencia infantil que los 

estudiantes de ciclos inferiores. 

Los datos se tabularon en una hoja 

del programa Microsoft Excel. 

Posteriormente se realizaron las 

gráficas, tablas y pruebas 

estadísticas con un nivel de 

confianza del 95% en el programa 

SPSS versión 25. 

 
RESULTADOS 

La presente investigación evaluó 

una muestra de 136 estudiantes de 

Odontología de 7mo a 9no ciclo de 

la UCSG. 

La primera sección para recolectar 

los datos sociodemográficos 

determinó que el 70% de los 

encuestados eran de sexo 

femenino y el 30% masculinos. 

En cuanto a la edad: de 18 a 22 

años correspondió el 30,15%; de 

23   a   27   años   el   60,29%   y 

finalmente los mayores de 28 años 

fueron el 9,56%. 

Del total de alumnos el 38,97% 

fueron de séptimo ciclo; el 15,44% 

de octavo ciclo; y el 45,59% de 

noveno ciclo de la carrera de 

odontología. 

 
Al pasar a la segunda sección que 

fue DIAGNÓSTICO, en la primera 

pregunta referente a cómo 

definirían el abuso infantil, el 

72,06% respondió “Lesión del 

cuerpo del niño de cualquier 

manera”. 

Al hacerles la segunda pregunta 

que fue sobre los tipos de abuso 

infantil el 69,12% respondió “Físico, 

Sexual y Psicológico”, mientras que 

el 27,94% escogió la opción “Físico 

y sexual”. 

En la tercera pregunta de esta 

sección se les pidió escoger la 

definición de la negligencia infantil, 

donde resultó que el 80,88% 

respondió “Privar o desatender las 

necesidades básicas necesarias 

para el desarrollo del niño”. 

La cuarta pregunta fue sobre los 

tipos de negligencia infantil, donde 

el 71,32% seleccionó “Física, 

emocional, educativa, médica y de 

supervisión”. 
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Y, por último, se les preguntó ¿En 

qué lugar del cuerpo se reportan 

más lesiones en casos de abuso y 

negligencia infantil?, para lo cual el 

50,74% respondió “Cara, cuello, 

boca”, y el 32,35% respondió 

“Cuello, espalda, piernas” (ver 

tabla 1). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Tabla 1. Conocimiento de la sección 
Diagnóstico 

Con relación a la sección de 

ASPECTOS ORALES EN ABUSO 

INFANTIL, tenemos que el 58% de 

los encuestados respondieron que 

las lesiones estomatológicas por 

abuso físico son “hematomas, 

abrasiones y/o laceraciones, trauma 

dental, fractura maxilar, mordidas, 

quemaduras y verrugas”. La 

segunda pregunta de esta sección 

fue sobre las lesiones por abuso 

sexual a lo que el 61% de alumnos 

respondieron “Eritema, úlcera, 

petequias, mordidas, vesículas,

 lesiones 

condilomatosas”. En la última 

pregunta de esta sección, que fue 

sobre las lesiones orales por 

negligencia más del 61% 

contestaron “caries rampante, 

pérdida dental prematura, 

enfermedad periodontal y pérdida 

del color normal de los dientes”. 

 
En la cuarta sección sobre la 

PRÁCTICA, en las tres primeras 

preguntas sobre el abuso infantil el 

72,06% indicó que ha presenciado 

un caso; el 58,09% no ha 

sospechado; por último, el 5,15% 

ha denunciado. Las siguientes tres 

preguntas de esta sección fueron 

de negligencia infantil, donde se 

encontró que el 61,76% no ha 

 

SECCIÓN DIAGNÓSTICO 

 

Pregunta 
 

Respuesta % 

 
 

¿Cómo 

definiría usted 

el abuso 

infantil? 

• Lesión del cuerpo del niño de 

cualquier manera (72.06%) 

• La falta de afecto, cuidado y 

atención (22.79%) 

• La desatención del 

comportamiento de conducta 

del niño (5.15%) 

¿Cuáles son 

los tipos de 

abuso infantil? 

• Físico, Sexual y Psicológico 
(69.12%) 

• Físico y sexual (27.94%) 

• Sexual y Psicológico (1.47%) 

• Físico y Psicológico (1.47%) 

 

 
¿Cómo 

definiría usted 

la negligencia 

infantil? 

 

• Privar o desatender las 
necesidades básicas 
necesarias para el desarrollo 
del niño (80.88%) 

• No atender al comportamiento 
psicológico y físico del niño 
(16.18%) 

• Lesión del cuerpo del niño de 
cualquier manera (2.94%) 

 
¿Cuáles son 

tipos de 

negligencia 

infantil? 

• Física, emocional, educativa, 
médica y de supervisión 
(71.32%) 

• Falta de atención en el hogar, 
golpear, gritar, daño emocional 
(21.32%) 

• Psicológico, sexual, espiritual, 
de supervisión (7.35%) 

 
¿En qué lugar 

del cuerpo se 

reportan más 

lesiones en 

casos de 

abuso y 

negligencia 

infantil? 

 
 

 
• Cara, cuello, boca (50.74%) 

• Cuello, espalda, piernas 
(32.35%) 

• Cara, cabeza, piernas 
(16.91%) 
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presenciado negligencia; a 

continuación, el 56,62% si ha 

sospechado; y finalmente el 5,15% 

ha denunciado. Al final de la 

sección se les preguntó a quién 

llamarían para reportar un caso de 

abuso y negligencia infantil y la 

mayoría de los estudiantes 

respondieron “A las autoridades o 

docentes de la universidad” (Ver 

gráfico 1). 

 

Gráfico 1. Sección “PRACTICA” 

 

 
Siguiendo con la sección de 

ACTITUD cuando se les preguntó: 

¿Cuál sería su actitud ante un caso 

de sospecha de abuso infantil?, el 

72% respondió que “Le comentaría 

a su docente y haría lo que él dice”. 

Luego se preguntó: ¿Cuál sería su 

actitud si el familiar o acompañante 

del niño lo está maltratando frente a 

usted?, a lo cual el 58% de los 

alumnos respondió que “Le 

comentaría a su docente y haría lo 

que él dice” y el 38,97% respondió 

que “hablaría con el representante”. 

La última sección FORMACIÓN, 

dio como resultado que el 61,76% 

de alumnos no han recibido 

información sobre el abuso y 

negligencia infantil. Un 87,50% no 

sabe cuál es el protocolo que debe 

seguir en caso de un abuso y 

negligencia infantil. Y el 95,59% 

alega necesitar una charla 

educativa para ampliar sus 

conocimientos sobre este tema (Ver 

gráfico 2). 

 
 

Gráfico 2. Sección “FORMACIÓN” 

 
 

Al medir el nivel de conocimiento de 

los estudiantes de pregrado de la 

carrera de odontología, se 

determinó que el 55,15% tienen un 

conocimiento bajo con un puntaje 

menor a 7; el 20,59% obtuvo un 

puntaje entre 7-8 puntos lo que se 

consideró un nivel moderado; y 

posteriormente tenemos que un 

24,26% de los encuestados tenía 

un conocimiento excelente con un 

puntaje entre 9-10. (Ver gráfico 3). 
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Finalmente, se realizó una tabla 

cruzada considerando el total de 

aprobados y el ciclo de estudio de 

los participantes. Los alumnos que 

aprobaron el cuestionario fueron 

n=61 que correspondió al 44,85%. 

De éstos n=18 (29%) eran de 

séptimo; n=10 (16%9) eran de 

octavo. Y n=33 alumnos de noveno 

que correspondió al 54%. Por lo 

tanto, confirmamos nuestra 

hipótesis H1, es decir, los alumnos 

de noveno semestre tienen más 

conocimientos acerca de los 

aspectos orales del abuso y 

negligencia infantil que los 

estudiantes de ciclos inferiores (ver 

tabla 2). 

 

Gráfico 3. Nivel de cocimientos de los 

alumnos 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabla 2. Aprobación total según el 

ciclo 

DISCUSIÓN 

 
Nuestro estudio reveló que los 

conocimientos generales sobre los 

aspectos orales del abuso y 

negligencia infantil entre los 

alumnos de séptimo a noveno ciclo 

de la carrera de Odontología, se 

encuentran por debajo del 

promedio. 

Sin embargo, se obtuvo un buen 

resultado en algunas preguntas de 

la encuesta; cómo en la definición 

de abuso y negligencia infantil, 

donde la gran mayoría de 

encuestados respondió 

correctamente. En la pregunta de la 

definición de abuso infantil, 

respondieron: “Lesión del cuerpo 

del niño de cualquier manera”, y en 

negligencia infantil: “Privar o 

desatender las necesidades 

básicas necesarias para el 

desarrollo del niño”, definiciones 

descrita por varios autores (1–3) , 

éstos resultados coinciden con el 

estudio de Fierro y Cols., sobre los 

conocimientos de los Odontólogos 

acerca del maltrato infantil, hecho 

en Chile, donde un poco más de la 

mitad de los encuestados 

respondieron correctamente (7). En 

la pregunta sobre los tipos de 

 
APROBACIÓN TOTAL SEGÚN EL CICLO 

 
Ciclo 

 
Aprobados 

 
% 

 
7 

 
18 

 
13,24 

 
8 

 
10 

 
7,35 

 
9 

 
33 

 
24,26 

 
TOTAL 

 
61 

 
44,85 
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abuso infantil, el conocimiento fue 

muy bajo, a diferencia del estudio 

hecho en Colombia de Arrieta 

Vergara y Cols., donde los 

estudiantes de odontología tenían 

conocimientos aceptables (8). 

Porque probablemente esto se 

deba a que nuestro país se da 

menos formación acerca del abuso 

y negligencia infantil. 

En la pregunta, ¿En qué lugar del 

cuerpo se reportan más lesiones en 

casos de abuso y negligencia 

infantil?, solo la mitad de los 

alumnos respondió correctamente 

“Cara, cuello, boca”, esto se 

asemejan al estudio de Chofré 

dónde evaluó el conocimiento de 

dentistas en Valencia-España, 

encontrando que el 54,3% 

conocían los lugares anatómicos 

comúnmente afectados (21). Sin 

embargo, difiere del estudio de 

Fierro et al. donde el 64% de los 

odontólogos no sabían que “más de 

la mitad de los signos clínicos están 

en boca, cara y cuello” (7). 

Al pasar a la sección de aspectos 

orales del abuso infantil, más de la 

mitad de los estudiantes también 

respondieron correctamente. Pero 

estos resultados no concuerdan 

con el estudio de Flores-Becerra 

realizado en Perú en estudiantes 

de estomatología, donde 

encontraron que no tenían 

conocimientos sobre las lesiones 

peribucales (14); al igual que el 

estudio de Fierro y Cols., donde 

menos del 40% tenían 

conocimientos sobre signos 

clínicos orales del abuso sexual (7). 

Probablemente esta falencia se 

deba porque los estudiantes 

muchas veces no examinan los 

tejidos blandos y periorales 

perdiendo así la práctica y la 

agudeza visual a la hora de 

identificar patologías en la mucosa. 

Por otro lado, cuando preguntamos 

sobre los aspectos orales de la 

negligencia infantil más de la mitad 

tenían buenos conocimientos, al 

igual que en la misma pregunta un 

60% seleccionó caries rampante 

cómo lesión por negligencia, este 

resultado es similar al del estudio 

de Chofré, dónde el 56.7% escogió 

la opción "Cuando un niño presenta 

caries rampante y los padres 

deciden deliberadamente no 

tratarlo, se produce una negligencia 

dental" (21). 

En la cuarta sección, se indagó 

sobre la práctica odontológica. El 

42% de los estudiantes indicaron 
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haber sospechado de un caso de 

abuso infantil. En el estudio de Abd 

y Mahmoud en Egipto que comparó 

dos grupos de odontólogos 

estudiantes que cursaban 

diferentes maestrías, se evaluó el 

conocimiento sobre la práctica, 

actitud y experiencia de los 

residentes. El grupo I cursaba la 

maestría de Odontopediatría y 

mostró tener mejor experiencia a 

diferencia del grupo II, 42,3% que 

eran odontólogos de otras 

especialidades con menor 

experticia en cuanto el abuso físico 

infantil (9). Los resultados del grupo 

I son diferentes a nuestro estudio, 

porque los alumnos evaluados 

pertenecían a la maestría de 

odontopediatría quienes tendrían 

un mayor dominio del tema con 

relación a un estudiante de 

pregrado. 

Siguiendo con la sección de 

práctica, al preguntar si han 

sospechado de un caso de 

negligencia infantil el 56,62% 

respondió afirmativamente. En el 

estudio de Lozano realizado en 

Chile al hacerles la misma pregunta 

el 79,73% respondió 

afirmativamente (12), seguramente 

esta diferencia se deba dado que 

en el estudio de Lozano los 

participantes eran odontólogos ya 

graduados con una media de 8.09 

años de experiencia. 

En la misma sección también se 

preguntó a donde debían llamar 

para reportar o denunciar un caso, 

la mitad respondió que llamaría al 

ECU 911, mientras que los 

participantes restantes 

denunciarían a la policía. Nuestros 

resultados fueron similares a otro 

estudio hecho en Ecuador por 

Villacís y Revelo, quienes evaluaron 

los conocimiento y actitudes sobre 

abuso infantil de estudiantes de 

odontología, donde la mayoría 

denunciaría el caso a la policía y a 

la fiscalía y un 27,3% no sabía 

dónde hacer la denuncia (22). 

Al seguir a la sección actitud, se 

preguntó: ¿Cuál sería su actitud 

ante un caso de sospecha de abuso 

infantil?; el 72% respondió que “Le 

comentaría a su docente y haría lo 

que él dice”. Este resultado es muy 

similar al del estudio de Arrieta y 

Cols., ya que un 65,8% “comentaría 

al profesor y haría lo que él le 

dijera”. Luego al preguntar: 

¿Cuál sería su actitud si el familiar 

o acompañante del niño lo está 

maltratando frente a usted?; un 
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58% le comentaría a su docente y 

haría lo que él dice, y el 39% 

hablaría con el representante. En el 

estudio de Arrieta y Cols., resultó 

que el 39,9% llama al docente y un 

50% reprendería al padre (8). 

La última sección sobre la 

formación de los participantes, 

primero se preguntó si habían 

recibido información sobre el abuso 

y negligencia infantil, donde el 

61,76% declaró que “No”. En el 

estudio de Lozano un porcentaje 

más alto, 86,49% tampoco recibió 

formación específica en el pregrado 

de odontología (12). Esto difiere a los 

resultados de Fierro y Cols., donde 

más de la mitad (59,9%) si recibió 

dicha información (7). Por otra parte, 

en el estudio de López y Cols., un 

96,4% de los estudiantes de quinto 

año de odontología declararon que 

sí habían recibido formación, sin 

embargo, al preguntarles a los de 

tercer año solo un 13,2% declaró 

que sí (23). 

En la segunda pregunta de la 

sección se preguntó: ¿Sabe cuál 

protocolo debe seguir en caso de 

abuso y negligencia infantil?, el 

87,50% escogió la opción “No”. 

Este resultado es similar al de 

Lozano y Arrieta y Cols., donde 

más de la mitad de los participantes 

indicaron que no conocen los 

protocolos sobre protección infantil 

(8,12). 

 
Por último,   en   la   interrogante: 

¿Cree usted que necesita una 

charla educativa para ampliar sus 

conocimientos sobre este tema?, el 

95,59% respondió que “Sí”. Este 

resultado es igual al de Arrieta y 

Cols., ya que el 95% considera que 

merece mayor entrenamiento (8). 

También en el estudio de López y 

Cols. más del 60% del total de 

estudiantes indican que desean 

formación adicional. 

Finalmente pudimos detectar que el 

nivel de conocimiento acerca de los 

aspectos orales de abuso y 

negligencia infantil, en las 

secciones de Diagnóstico y 

Aspectos orales, entre los 

participantes de la carrera de 

Odontología de esta casa de 

estudio, no son adecuados ya que 

se encuentran por debajo de la 

puntuación mínima que se les 

designó para poder aprobar. Esto 

concuerda con otros autores como 

Lozano quien identificó una falta de 

formación en los temas de maltrato 

y protección infantil (12). Y el estudio 

de Al-Jundi y Cols., sobre los 
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conocimientos y actitudes de 

estudiantes jordanos de 

odontología con respecto al abuso 

físico, donde concluyeron que los 

participantes no estaban lo 

suficientemente preparados para 

desempeñar su papel en la 

protección de los niños contra el 

abuso (13). En contraposición, el 

estudio de Abd y Mahmoud difiere 

de nuestros resultados ya que 

indicaron que los estudiantes de 

maestría expresaron un gran 

conocimiento y una actitud positiva 

hacia su papel en el reconocimiento 

y denuncia de la violencia infantil (9). 

Esta diferencia se debe a que en el 

estudio de Abd y Mahmoud 

evaluaron estudiantes de maestría 

quienes tienen mayor experiencia 

que un estudiante de pregrado. 

Por otro lado, encontramos que 

existe una diferencia significativa en 

cuanto al puntaje total de 

conocimientos y el ciclo en el que 

se encuentran los alumnos, 

concordando en este punto con el 

estudio de López y Cols., donde los 

estudiantes de quinto tenían más 

conocimientos que los de tercero 

(23). 

CONCLUSIÓN Y 

RECOMENDACIÓN 

Este estudio ha permitido conocer 

que los estudiantes de 7mo a 9no 

ciclo de la Carrera de Odontología 

poseen un bajo nivel de 

conocimientos referente a los 

aspectos orales de abuso y 

negligencia infantil. 

Se propone incluir este tema en los 

programas de estudio de los 

alumnos de pregrado, incorporando 

herramientas para su detección 

clínica y conductual, además de 

brindar protocolos para reportar 

este tipo de casos, ya es importante 

y obligatorio notificarlos. 
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