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RESUMEN 

 

Este trabajo tiene como objetivo conocer las percepciones de los pacientes viviendo con 

VIH sobre la atención odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 

(Parroquias urbanas (Celiano Monge a Pishilata) y parroquias rurales (Huachi grande a 

Totoras)- Salud) en Ecuador, y comprender el costado estigmatizado de la epidemia. 

METODO: Este estudio utilizará un diseño de investigación cuantitativa transversal 

retrospectivo para evaluar la percepción de los pacientes viviendo con VIH sobre la 

atención odontológica, durante el segundo semestre del año 2023 (julio – diciembre). 

RECOLECCION DE DATOS: Se utilizará un muestreo no probabilístico por 

conveniencia para seleccionar a los participantes de la población de estudio. Se 

calculó el tamaño de la muestra utilizando un nivel de confianza del 95% y un margen 

de error del 5%. Se diseñó una encuesta estructurada basada en los objetivos 

específicos de la investigación. La encuesta incluye preguntas cerradas para analizar 

las percepciones de los pacientes con VIH respecto a la atención odontológica 

recibida, así como para identificar si existen barreras percibidas para acceder a 

servicios odontológicos. ANALISIS DE DATOS: Se utilizarán técnicas estadísticas 

descriptivas apoyados en un sistema estadístico (SPSS) para analizar los datos obtenidos 

a través de la encuesta, como frecuencias, porcentajes y análisis de correlación, según 

corresponda. RESULTADOS: se espera que los resultados de esta investigación 

proporcionen una visión integral de la percepción de los pacientes con VIH sobre la 

atención odontológica recibida en los centros de salud del Distrito 18D02 en Ecuador, y 

que contribuyan a mejorar la calidad de los servicios odontológicos ofrecidos a este grupo 

de población. 

Palabras clave: VIH, percepción, centros de salud, 18D02. 
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ABSTRACT 

 

This work aims to know the perceptions of patients living with HIV about the dental care 

received in the health centers of district 18D02 (urban parishes (Celiano Monge to 

Pishilata) and rural parishes (Huachi grande to Totoras) - Health) in Ecuador , and 

understand the stigmatized side of the epidemic. 

METHOD: This study will use a retrospective cross-sectional quantitative research 

design to evaluate the perception of patients living with HIV on dental care, during the 

second half of 2023 (July – December). 

DATA COLLECTION: Non-probabilistic convenience sampling will be used to select 

participants from the study population. The sample size was calculated using a 95% 

confidence level and a 5% margin of error. A structured survey was designed based on 

the specific objectives of the research. The survey includes closed questions to analyze 

the perceptions of patients with HIV regarding the dental care received, as well as to 

identify if there are perceived barriers to accessing dental services. DATA ANALYSIS: 

Descriptive statistical techniques supported by a statistical system (SPSS) will be used to 

analyze the data obtained through the survey, such as frequencies, percentages and 

correlation analysis, as appropriate. RESULTS: It is expected that the results of this 

research will provide a comprehensive view of the perception of patients with HIV 

regarding the dental care received in the health centers of District 18D02 in Ecuador, and 

that they will contribute to improving the quality of the dental services offered. to this 

population group. 

Keywords: HIV, perception, health centers, 18D02. 
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1. Tema de titulación 

“Percepción de pacientes viviendo con VIH sobre la atención odontológica recibida en 

los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador, 2023” 

1.1 Pregunta de investigación: 

¿Cuál es la percepción de los pacientes viviendo con VIH sobre la atención odontológica 

recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador? 

1.2 Justificación 

Importancia del Tema: 

La infección por VIH/SIDA es una condición de salud crónica que afecta a un número 

significativo de personas en todo el mundo, y su abordaje integral es esencial tomando en 

cuenta que se alinea con el tercer objetivo de los ODS fijados por el Programa de las 

Naciones Unidas para el Desarrollo. (Naciones Unidas, 2023) 

La investigación propuesta sobre la percepción de pacientes viviendo con VIH respecto 

a la atención odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador 

reviste una importancia fundamental en el ámbito de la salud pública. Esta justificación 

se basa en diversas consideraciones que abordan tanto la relevancia científica como la 

necesidad de abordar una problemática concreta y urgente en la atención integral de 

personas con VIH. 

Salud Bucodental y VIH: La salud bucal es un componente esencial de la salud general y 

la calidad de vida. Las personas que viven con VIH enfrentan desafíos adicionales en el 

mantenimiento de su salud bucal debido a la inmunosupresión y los efectos secundarios 

de la terapia antirretroviral. Por lo tanto, comprender su percepción sobre la atención 

odontológica es crucial para mejorar su bienestar integral.(Franco-Giraldo, 2021) 

Necesidades Específicas del Grupo: Los pacientes con VIH requieren atención médica y 

odontológica personalizada y sensible a su condición. Existen preocupaciones 

específicas, como el riesgo aumentado de infecciones orales o la interacción entre la 

medicación antirretroviral y los tratamientos odontológicos, que deben abordarse de 

manera adecuada y oportuna.(Jiménez Malagón et al., 2012) 

Acceso Equitativo a la Atención: La equidad en la atención sanitaria es un principio 

fundamental de la salud pública. Es crucial evaluar si los pacientes con VIH en el distrito 
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18D02 de Ecuador tienen acceso equitativo a servicios odontológicos de calidad y si sus 

necesidades específicas están siendo atendidas de manera adecuada. 

Mejora de la Calidad Asistencial: La retroalimentación de los pacientes es esencial para 

mejorar la calidad de los servicios de salud. Al conocer la percepción de los pacientes 

sobre la atención odontológica recibida, se pueden identificar áreas de mejora en la 

prestación de servicios, desde la accesibilidad y la sensibilización del personal hasta la 

calidad técnica de los tratamientos. 

Contribución a la Investigación Local: La investigación local es fundamental para el 

desarrollo de políticas y programas de salud efectivos y adaptados a las necesidades de la 

población. Este estudio proporcionará datos específicos sobre la situación de la atención 

odontológica a pacientes con VIH en el distrito 18D02 de Ecuador, lo que permitirá 

diseñar intervenciones más precisas y efectivas. 

En resumen, la investigación sobre la percepción de pacientes viviendo con VIH acerca 

de la atención odontológica en el distrito 18D02 de Ecuador no solo aborda una necesidad 

urgente en la atención integral de esta población, sino que también contribuye al avance 

del conocimiento científico y a la mejora de los servicios de salud en el ámbito local. Su 

realización es crucial para promover una atención más equitativa, accesible y de calidad 

para las personas con VIH, garantizando así su bienestar y calidad de vida. 

1.3 Antecedentes 

Los primeros casos de VIH en Ecuador fueron identificados en 1984. Según estimaciones 

del Ministerio de Salud Pública, con el respaldo técnico de ONUSIDA, se proyecta que 

para el cierre del 2020 habrá aproximadamente 45,0561 personas viviendo con VIH en el 

país, siendo el grupo de edad de 15 a 49 años el más afectado, con una mayor incidencia 

en hombres. La epidemia en Ecuador se clasifica como concentrada, afectando 

principalmente a grupos de población clave, como hombres que tienen relaciones 

sexuales con hombres (HSH) y mujeres transfemeninas (MTF), con una prevalencia 

significativamente mayor que en la población general. Los datos revelan que la 

prevalencia del VIH en estas poblaciones clave es mucho más elevada que en el promedio 

de adultos en América Latina y el Caribe, con porcentajes que oscilan entre 1.1% y 25.4% 

en hombres gays y otros HSH, y entre 2.3% y 34.8% en mujeres trans.(Estrategia 

Nacional de VIH/sida-ITS, 2021) 
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Las enfermedades están fuertemente influenciadas por factores sociales, conocidos como 

determinantes sociales de la salud. Estos determinantes comprenden las circunstancias 

que rodean la vida de las personas, incluido el sistema sanitario, y explican la mayor parte 

de las disparidades en salud. La distribución de recursos, el acceso a la educación y al 

sistema de salud, la transmisión de valores y creencias, así como las desigualdades de 

género, ejercen influencia en todas las enfermedades. En el caso específico del VIH, estos 

factores determinan su prevalencia, el estigma asociado y la calidad de vida y expectativa 

de vida de las personas afectadas por esta enfermedad. (José Fuster-Ruizdeapodaca et al., 

2018) 

Los profesionales de la salud tienen el deber y la obligación de ofrecer atención de alta 

calidad que esté libre de estigma y discriminación hacia las personas que viven con el 

virus de inmunodeficiencia humana. Esto se debe a que el objetivo en términos de salud 

pública es educar, prevenir, diagnosticar y proporcionar tratamiento de manera oportuna, 

al mismo tiempo que se busca concienciar a esta población sobre la importancia de seguir 

el tratamiento antirretroviral para lograr el éxito en el manejo del VIH. Cualquier 

comportamiento estigmatizante por parte de los profesionales de la salud puede tener un 

impacto negativo en la salud psicoemocional y en la calidad de vida de las personas 

seropositivas.(Saucedo Pahua G., 2018) 

Hay numerosos elementos sociales vinculados a desigualdades y vulnerabilidad social, 

pero todos se ven influenciados de manera general y transversal por el estigma ligado al 

VIH. A lo largo de la historia, diversas enfermedades como la lepra, el cáncer o la 

tuberculosis han sido objeto de estigma, pero la infección por VIH destaca como una de 

las más estigmatizadas, capaz de socavar profundamente la identidad de quienes la 

padecen.(José Fuster-Ruizdeapodaca et al., 2018) 
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2. Objetivos 

2.1 Objetivo General: 

Conocer las percepciones de los pacientes viviendo con VIH sobre la atención 

odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador 

2.2 Objetivos específicos: 

• Analizar las percepciones de los pacientes con VIH respecto a la atención 

odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02, considerando 

aspectos como la accesibilidad, la amabilidad del personal y la calidad de los 

tratamientos. 

• Identificar las principales barreras percibidas por los pacientes con VIH para 

acceder a servicios odontológicos en los centros de salud del distrito 18D02, tales 

como estigma, discriminación o falta de información. 
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3. Marco Teórico 

3.1 Definición 

Percepción 

“La percepción es la forma en la que el cerebro humano interpreta las sensaciones que 

recibe a través de los sentidos para formar una impresión inconsciente o consciente. Es 

decir, si se le puede aplicar discernimiento de la realidad física de su entorno. También 

denominado el proceso constructivo por el que organizamos las sensaciones y captamos 

conjuntos o formas dotadas de sentido.”(La Enciclopedia Electrónica de Columbia®, 

2013) 

VIH 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) en su informe del año 2022, describe el VIH 

como el virus que afecta a los linfocitos T CD4 del sistema inmunológico, células que 

desempeñan un papel crucial en la defensa del cuerpo contra las infecciones.(OMS, 2022) 

3.2 Estadísticas 

3.2.1 VIH a nivel mundial: 

La pandemia del virus de inmunodeficiencia humana y el síndrome de inmunodeficiencia 

adquirida (VIHSIDA) han sido un problema de salud pública a nivel mundial(Saucedo 

Pahua G., 2018). Según el informe del Programa Conjunto de Naciones Unidas sobre el 

VIH/SIDA EN 2022, 39 millones de personas vivían con el virus en el 

mundo.(ONUSIDA, 2023) 

3.2.2 VIH en ecuador  

Ecuador no es la excepción, con 3823 casos de VIH-Sida, predominando en edades entre 

15 a 49 años, con mayor número de casos en hombres.(Estrategia Nacional de VIH/sida-

ITS, 2021) 

3.2.3 VIH en Tungurahua 

Según el último boletín del año 2020 el número de personas viviendo con VIH que se 

encuentran en tratamiento antirretroviral es de 459, mismas que son usuarias del hospital 

regional docente Ambato. Adicionalmente la provincia de Tungurahua tiene una 

incidencia de 0.20 por cada 1.000 habitantes, valor que despierta la atención al ir en 

aumento con relación a cifras de años pasados.(Estrategia Nacional de VIH/sida-ITS, 

2021) 

https://es.wikipedia.org/wiki/Discernimiento
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3.3 Interrelación entre el VIH/SIDA y la Odontología: 

La atención de personas seropositivas al VIH no implica una complejidad mayor ni difiere 

sustancialmente de la atención brindada a personas seronegativas, ya que el protocolo de 

control de infecciones se aplica de manera uniforme para todos los pacientes que reciben 

atención médica. En el caso específico de los pacientes seropositivos al VIH, la prestación 

oportuna de tratamiento tiene como objetivo principal preservar y restablecer la función 

dental, especialmente para prevenir infecciones intraorales, con un enfoque particular en 

aquellas relacionadas con la debilidad del sistema inmunológico, como las enfermedades 

periodontales.(Gálvez-Ortega & Huacon-Cherrez, 2019) 

La conexión entre la enfermedad y ciertos grupos y estilos de vida fue crucial en la 

configuración histórica, cultural, imaginaria y social de la pandemia. Este temor a la 

infección por VIH reflejaba un futuro sombrío, sin posibilidad de cura y fatal, lo cual tuvo 

un impacto significativo en el ámbito de la salud. Esto llevó a cambios en la actitud de 

los profesionales, especialmente de los odontologos, quienes mostraban precaución al 

manejar instrumentos odontológicos que entraban en contacto con fluidos corporales 

como saliva y sangre, lo que generaba una preocupación por el riesgo de contagio y una 

consiguiente resistencia a tratar a los portadores de la enfermedad.(Muniz et al., 2019) 

3.4 Manifestaciones orales del VIH/SIDA:  

En pacientes infectados con el VIH/SIDA, las afecciones bucales son especialmente 

significativas. Investigaciones realizadas en diferentes partes del mundo sugieren que 

estas afecciones pueden observarse en aproximadamente la mitad de las personas con 

VIH y en un 80% de aquellos con diagnóstico de SIDA.(Francisca Donoso-Hofer, 2015) 

Es crucial comprender que las lesiones orales causadas por agentes oportunistas pueden 

surgir en pacientes con infección por VIH/SIDA, independientemente de si están 

recibiendo tratamiento antirretroviral (TARV) o no. Aunque algunas lesiones clásicas 

asociadas con el VIH, como el sarcoma de Kaposi, la leucoplasia pilosa, las enfermedades 

periodontales y las ulceraciones de la mucosa, han disminuido con la implementación del 

TARV, otras afecciones como la candidiasis orofaríngea han permanecido estables. 

Además, se ha observado un aumento en las lesiones papilomatosas y la patología de las 

glándulas salivales.(Francisca Donoso-Hofer, 2015) 

3.5 Percepción y actitudes de los odontólogos hacia pacientes con VIH/SIDA: 

Estigma y discriminación: 
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El término estigma se emplea para describir un atributo o una característica personal que 

se considera profundamente deshonrosa o vergonzosa. El estigma es un fenómeno social 

que se desarrolla en contextos colectivos, ya que la percepción negativa del individuo 

estigmatizado depende de la opinión de otros y se manifiesta en un entorno subjetivo 

influenciado por diversos factores. Este proceso de estigmatización opera dentro de un 

marco social en el que existen relaciones de poder, pues la persona estigmatizada es 

etiquetada, estereotipada, devaluada y discriminada por diversas razones, siendo 

considerada inferior. El estigma y la discriminación pueden tener consecuencias 

extremadamente perjudiciales para las personas con VIH/SIDA, ya que representan un 

importante obstáculo tanto a nivel individual como para la salud pública de los países que 

buscan implementar políticas eficaces para controlar la enfermedad.(MAGGIE CAMPILLAY 

CAMPILLAY & MARIBEL MONÁRDEZ MONÁRDEZ, 2019) 

El estigma se refiere a la asignación de una evaluación negativa o etiqueta socialmente 

degradante a personas que muestran rasgos que la sociedad considera indeseables. La 

estigmatización es el proceso social mediante el cual se generan y mantienen estas 

evaluaciones o etiquetas perjudiciales, dando lugar a respuestas emocionales y 

conductuales negativas, y contribuyendo así a la exclusión social.(Elizondo et al., 2015) 

3.6 Factores que influyen en la calidad de la atención y acceso a los servicios 

odontológicos: 

La discriminación en el acceso a los servicios de salud suele originarse en un trato injusto, 

despreciativo y prejuicioso hacia el paciente, lo que resulta en su rechazo, negligencia o 

descuido en la atención odontológica. A lo largo de la historia, el estigma asociado al 

Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH), debido a la falta de comprensión sobre sus 

modos de transmisión, ha estigmatizado a las personas infectadas, promoviendo valores 

negativos de control social y marginándolas debido a atributos moralmente despreciados. 

El deseo de mantener su identidad oculta y evitar el aislamiento social para escapar del 

estigma y la discriminación contribuye a sentimientos de angustia, inseguridad y 

sufrimiento, lo que afecta negativamente su autoestima y calidad de vida. Además, estos 

grupos minoritarios enfrentan obstáculos como la dificultad para acceder a tratamientos 

odontológicos, la falta de información sobre el cuidado bucal y la prevalencia de 

enfermedades bucales, lo que constituye un problema importante en términos de salud 

pública.(Saliba Garbin et al., 2018) 
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Los profesionales de la salud, en su interacción con los pacientes afectados por esta 

enfermedad, tienen el poder de desafiar los estereotipos socialmente aceptados, siendo así 

actores clave en la modificación del comportamiento social y en la mejora de la calidad 

de vida de los pacientes. Por lo tanto, la capacitación profesional y el conocimiento 

profundo de este fenómeno son esenciales para interrumpir la propagación de la 

enfermedad y contribuir positivamente a la calidad de vida de estas personas.(José Fuster-

Ruizdeapodaca et al., 2018) 

 

4. Marco Metodológico 

El presente estudio tiene como objetivo identificar las percepciones de los pacientes 

viviendo con VIH sobre la atención odontológica recibida en los centros de salud del 

distrito 18D02 en Ecuador.  

4.1 Diseño de estudio 

Este estudio utilizará un diseño de investigación cuantitativa transversal retrospectivo 

para evaluar la percepción de los pacientes viviendo con VIH sobre la atención 

odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador durante el 

año 2023. 

4.3 Muestra 

Se utilizará un muestreo no probabilístico por conveniencia para seleccionar a los 

participantes de la población de estudio. Se calculo el tamaño de la muestra utilizando un 

nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%.  

4.3.1 Criterios de inclusión 

Pacientes mayores de 18 años viviendo con VIH que han recibido atención 

odontológica en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador durante el año 2023. 

4.3.2 Criterios de exclusión 

Pacientes que no han sido diagnosticados con VIH, pacientes menores de 18 años, 

pacientes que no hayan sido atendidos odontológicamente en centros de salud 

pertenecientes al distrito 18D02. 
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4.4 Materiales y métodos 

Se diseñará una encuesta estructurada basada en los objetivos específicos de la 

investigación. La encuesta incluirá preguntas cerradas para evaluar la satisfacción de los 

pacientes con VIH respecto a la atención odontológica recibida, así como para identificar 

si existen barreras percibidas para acceder a servicios odontológicos. 
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4.5 Cronograma de actividades 

No.  ACTIVIDADES DICIEMBRE 2023 – ABRIL 2024 

 Diciembre Enero Febrero Marzo Abril 

SEMANAS 

1 Plantear un tema de salud de acuerdo 

con la línea de investigación 

                    

2 Matriz de involucrados y árbol de 

problemas 

                    

3 Árbol de objetivos y matriz de 

estrategias 

                    

4 Planteamiento del problema                     

5 Delimitación y justificación del 

proyecto 

                    

6 Marco teórico                     

7 Materiales y métodos                     

8 Validación de instrumentos                     

9 Recolección de datos                     

10 Medición de resultados                     

11 Revisión de plagio                     

12 Finalización de proyecto de 

investigación 
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 4.6 Análisis de datos: 

Análisis cuantitativo: Se utilizarán técnicas estadísticas descriptivas apoyados en un 

sistema estadístico (SPSS) para analizar los datos obtenidos a través de la encuesta, como 

frecuencias, porcentajes y análisis de correlación, según corresponda. 

 

4.7 Consideraciones éticas: 

Se garantizará la confidencialidad y el anonimato de los participantes en todo momento. 

Además, se solicitará el consentimiento informado de cada participante antes de su 

inclusión en el estudio. Se seguirán las pautas éticas establecidas por la Asociación 

Médica Mundial y se obtendrá la aprobación del comité de ética de la institución 

correspondiente antes de iniciar la investigación. 
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6. Anexos 

Anexo 1 

ENCUESTA PARA IDENTIFICAR LAS PERCEPCIONES DE LOS 

PACIENTES VIVIENDO CON VIH SOBRE LA ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 

RECIBIDA EN LOS CENTROS DE SALUD DEL DISTRITO 18D02 EN 

ECUADOR 

Instrucciones: Por favor, responda a las siguientes preguntas de manera honesta y 

completa. Sus respuestas son confidenciales y serán utilizadas únicamente para fines 

de investigación. 

Datos Demográficos: 

1. Edad: 

2. Género: 

• Masculino 

• Femenino 

• Otro (especificar)………………………………….. 

3. Nivel de educación: 

• Básica 

• Bachillerato  

• Superior 

• Postgrado 

4. Estado civil: 

• Soltero 

• Casado 

• Unión libre 

• Divorciado 

• Viudo 

5. Tiempo desde el diagnóstico de VIH: 

• Menos de 1 año 

• 1-5 años 
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• 6-10 años 

• Más de 10 años 

Experiencia en la atención Odontológica:  

4. ¿Con qué frecuencia ha recibido atención odontológica en los últimos 12 meses? 

• Nunca 

• Una vez 

• Dos veces 

• Más de dos veces 

5. ¿Cómo calificaría la accesibilidad de los servicios odontológicos en los centros 

de salud del distrito 18D02?  

• Excelente  

• Bueno  

• Regular  

• Malo  

• Muy malo 

6. ¿Cómo calificaría la amabilidad del personal odontológico en los centros de 

salud del distrito 18D02?  

• Excelente  

• Bueno  

• Regular  

• Malo  

• Muy malo 

7. ¿Qué tan satisfecho está con la calidad de los tratamientos odontológicos 

recibidos en los centros de salud del distrito 18D02?  

• Muy insatisfecho 

• Insatisfecho 

• Neutral 

• Satisfecho 
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• Muy satisfecho 

Barreras Percibidas para Acceder a Servicios Odontológicos:  

8. ¿Ha experimentado alguna vez estigma o discriminación por parte del 

personal odontológico debido a su condición de VIH? 

• Sí 

• No 

• No estoy seguro 

9. Usted considera que evitar decirle al odontólogo que es seropositivo, 

¿garantiza que el tratamiento va a ser ejecutado? 

• Sí 

• No 

• No estoy seguro 

Necesidades de Educación y Orientación en Salud Bucodental:  

10.  ¿Le gustaría recibir más información sobre cómo cuidar su salud bucodental 

mientras vive con VIH?  

• Sí 

• No 

• Tal vez, depende del contenido de la información 

11. ¿Estaría interesado(a) en participar en programas de capacitación sobre 

cuidado bucodental específicamente diseñados para personas con VIH? 

• Sí 

• No 

• Tal vez 
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Anexo 2 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Proyecto de investigación: 

“Percepción de pacientes viviendo con VIH sobre la atención odontológica recibida en 

los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador, 2023” 

Investigadores: 

Christopher Andrés Guanoluisa Pérez 

Ana Lucía Martínez Abarca 

Propósito del proyecto: 

Identificar las percepciones de los pacientes viviendo con VIH sobre la atención 

odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador 

Procedimientos: 

Si decide participar en este estudio, se le pedirá completar un cuestionario que aborda 

temas relacionados con su experiencia y percepciones sobre la atención odontológica a 

personas viviendo con VIH. 

Confidencialidad:  

Todos los datos recopilados en este estudio se mantendrán estrictamente confidenciales. 

Su nombre y cualquier información personal identificable no se divulgarán en ningún 

informe o publicación relacionada con este estudio. La información recopilada será 

utilizada únicamente para fines de investigación y se almacenará de forma segura. 

Riesgos y beneficios: 

No se anticipan riesgos significativos asociados con su participación en este estudio. Sin 

embargo, su contribución puede ayudar a mejorar la atención odontológica para personas 

viviendo con VIH en Ecuador, lo que podría tener un impacto positivo en la salud y el 

bienestar de esta población. 

Participación voluntaria: 

Su participación en este estudio es completamente voluntaria. Puede optar por no 

participar en cualquier momento y sin penalización alguna. Su decisión de participar o no 
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en este estudio no afectará su relación con los profesionales ni ninguna otra relación con 

los investigadores. 

Cláusula de revocación del consentimiento informado:  

En caso de que el paciente decida revocar su consentimiento informado para participar en 

el estudio sobre "Percepción de pacientes viviendo con VIH sobre la atención 

odontológica recibida en los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador, 2023", podrá 

hacerlo en cualquier momento sin necesidad de proporcionar una justificación. La 

revocación no afectará su tratamiento médico, pero implicará la interrupción de su 

participación en la investigación. La revocación del consentimiento deberá ser 

comunicada por escrito al investigador principal del estudio. 

Cláusula de negación del consentimiento informado:  

El paciente tiene derecho a negarse a participar en el estudio sobre "Percepción de 

pacientes viviendo con VIH sobre la atención odontológica recibida en los centros de 

salud del distrito 18D02 en Ecuador, 2023" sin que esto afecte de ninguna manera su 

atención médica. La negación de consentimiento no implicará ninguna consecuencia 

adversa en su tratamiento odontológico ni en su relación con el personal médico. El 

paciente puede negarse a participar en el estudio en cualquier momento antes, durante o 

después de proporcionar su consentimiento informado, y su decisión será respetada sin 

cuestionamientos. 

Contacto del investigador: 

Si tiene alguna pregunta o inquietud sobre este estudio o sus derechos como participante, 

puede comunicarse con Christopher Andrés Guanoluisa Pérez al correo electrónico 

christopherguanoluisa@hotmail.com o al número telefónico 0996590113. 
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Yo, …………………………………………, con cedula de identidad número…………, 

declaro que he sido debidamente informado sobre mi participación en el estudio 

“Percepción de pacientes viviendo con VIH sobre la atención odontológica recibida en 

los centros de salud del distrito 18D02 en Ecuador, 2023” realizado por Christopher 

Andrés Guanoluisa Pérez, he tenido la oportunidad de realizar preguntas para aclarar 

cualquier duda con respecto a mi participación en el siguiente estudio. La información 

que me ha sido proporcionada con respecto al propósito, procedimientos, 

confidencialidad, riesgos y beneficios asociados a mi participación ha sido clara y 

concisa.  

Al firmar este documento, certifico que he leído y comprendido la información 

proporcionada y que otorgo mi consentimiento libre y voluntario para participar en el 

presente estudio, soy consciente de los riesgos y beneficios del presente y entiendo que 

mi participación contribuirá en beneficio de la colectividad. 

Firma del participante: 

 

 

Fecha:__/__/____ 

 

 

 

 


