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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar la eficacia de
dos marcas de cepillos de dientes de gran demanda, en la remocion del biofilm en
los alumnos de 11 afios de la institucion educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara
durante el 2019, este estudio es de tipo observacional, de corte longitudinal, cuasi
experimental y de campo.

Se escogid una poblacion de alumnos que tuvieran 11 afios de edad en este caso
nifios con una denticion permanente en su mayoria y buena disposicion de
aprendizaje, siendo estos 28 alumnos dentro de los criterios de inclusion. Se
empez6 evaluando el I.H.O.S. para conocer los resultados iniciales de los alumnos,
después a todos los nifios se le instruyo la técnica de Bass modificada para realizar
la investigacion unificando a todos durante una semana y media mediante charlas
con rotafolio, tipodon, demostracién y practicas con los cepillos que ya tenia cada
nifio, después se les entrego a cada nifio ambos cepillos (Dento Premium Grab —
Recto, Oral B Indicador Antibacterial) para la aplicacién de ellos con la técnica de
Bass modificada. Después del cepillado se procedio a evaluar el 1.H.O.S y se repitio
lo mismo cada semana, durante 4 semanas con ambos cepillos en dias diferentes
en los mismos alumnos, dando como resultado que el grupo de estudio con el
cepillo Dento y con el cepillo Oral B obtuvieron 1.499, determinando que el grupo
de estudio con ambos cepillos comienzan en las mismas condiciones comenzando
con un indice de higiene oral regular, por otro lado entre la muestra basal del grupo
de estudio con el cepillo Dento hasta el cuarto control hay una relacion
estadisticamente significativa ya que disminuye el IHOS de 1.499 a 0.023 de igual
forma con el grupo de estudio con el cepillo Oral B hay una relacion
estadisticamente significativa del IHOS de la muestra basal al cuarto control
disminuyendo el IHOS de 1.499 a 0.029.

Se concluy6 que existié disminucion en el indice de higiene oral después de la
aplicacién de ambos cepillos con el aprendizaje de la técnica de Bass modificada,
y concluimos que ambos son eficaces y se rechaza la hip6tesis alterna.

Palabras claves: indice de higiene oral

Cepillos dentales
Técnica de Bass Modificada
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ABSTRACT

The purpose of this research work was to determine the efficacy of two brands of
toothbrushes in high demand, in the removal of biofilm in 11-year-old students of
the educational institution 40039 “Santa Maria” Yanahuara during 2019, this study
is observational, longitudinal, quasi-experimental and field type.

A population of students who were 11 years old was chosen in this case children
with mostly permanent dentition and willingness to learn, these 28 students being
within the inclusion criteria. It began by evaluating the 1.H.O.S. To know the initial
results of the students, then all the children were instructed the modified Bass
technique to carry out the research unifying everyone for a week and a half through
talks with a flipchart, typography, demonstration and practices with the brushes that
| already had each child, then each child was given both brushes (Dento Premium
Grab - Straight, Oral B Antibacterial Indicator) for their application with the modified
Bass technique. After brushing, the IHOS was evaluated and the same was
repeated every week for 4 weeks with both brushes on different days in the same
students, resulting in the study group with the Dento brush and the Oral B brush
obtained 1,499, determining that the study group with both brushes begins in the
same conditions starting with a regular oral hygiene index, on the other hand
between the baseline sample of the study group with the Dento brush until the fourth
control there is a statistically significant relationship since which decreases the
IHOS from 1,499 to 0.023 in the same way with the study group with the Oral B
brush, there is a statistically significant relationship of the IHOS of the baseline
sample to the fourth control, decreasing the IHOS from 1,499 to 0.029.

It was concluded that there was a decrease in the Index of oral hygiene after the
application of both brushes with the learning of the modified Bass technique, and
we conclude that both are effective and the alternative hypothesis is rejected.

Keywords: Oral hygiene index
Tooth-brushes
Modified Bass Technique
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INTRODUCCION

Entre las diversas afecciones que se desarrollan en la cavidad oral, la caries dental
y la enfermedad periodontal forman unos de los principales problemas para el
sistema de salud de cualquier nacién (1).

La placa dental en sus niveles mas altos, es uno de los factores principales para el
desarrollo de caries y de enfermedades periodontales; y si el respectivo tratamiento
de éstas no es inmediato o adecuado, puede derivar en complicaciones mayores
dentro de la salud oral de un individuo (1).

La practica mas habitual y conocida de prevencion ante estas enfermedades es el
cepillado dental, el cual deberia practicar toda la poblacién, la adquisicién de un
hébito correcto de cepillado debe tener lugar en edades tempranas (2).

Actualmente existe una gran variedad de marcas de cepillos dentales con
diferentes caracteristicas como el tamafio del cabezal, la forma del mango, el
grosor, cantidad o longitud de las cerdas, etc.

Sin embargo, algunos estudios demuestran que la eficacia de la remocién de la
placa bacteriana o biofilm es mucho més sencillo, enfocandolo en otros factores
moduladores como una buena técnica de cepillado, frecuencia y tiempo destinado
al cepillado dental.

Teniendo en cuenta que debido a la gran variedad de estos, debemos usar el que
mejor se adapte a nuestras necesidades.

El presente trabajo de investigacion consta de 3 capitulos: En el capitulo | se
expone el Planteamiento Tedrico, donde se desarrolla el problema, los objetivos el
marco tedrico y la hipotesis. En el capitulo Il se expone el Planteamiento
Operacional donde se muestra la tecina, instrumentos, materiales y técnicas para
recolectar datos y los resultados. En el capitulo 11l se presentan los resultados que
comprenden el procesamiento y analisis, dentro de los cuales se incluyen las tablas
y graficas correspondientes, la discusion, las conclusiones y recomendaciones.

Por ultimo, se presenta la Bibliografia y los Anexos correspondientes de la
investigacion.

INDICE
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1. PROBLEMA DE LA INVESTIGACION
1.1. Determinacion del problema

Actualmente la poblacion viene enfocando la eleccion del cepillo dental por
el bajo costo y aceptacion visual, debido al conocimiento deficiente y poco
interés de las personas al respecto de como mantener una buena higiene
y salud oral, sin tomar en consideracion la eficacia y las caracteristicas en

cada uno para evitar problemas bucodentales.

El cepillo dental es importante ya que su utilizacién tiene como objetivo
eliminar y evitar la formacion de biofilm, ya que gracias a una buena

eleccion y correcta técnica de cepillado podremos lograrlo.

La placa bacteriana o biofilm es el principal factor etiolégico de las dos
enfermedades bucodentales de mayor prevalencia, que son la caries dental

y la enfermedad periodontal.

Por lo tanto, en la presente investigacion quiero esclarecer cual es la
eficacia de dos cepillos dentales con respecto a la marca utilizada, en la
remocion del biofilm, para determinar cual de los dos es mas beneficioso

entre ellos.
1.2. Enunciado del problema

Eficacia de dos marcas de cepillos de dientes en la remocién del biofilm en
los alumnos de 11 Afos de la Institucion Educativa 40039 “Santa Maria”

Yanahuara. Arequipa, 2019.
1.3. Descripcion del problema

1.3.1 Area del conocimiento

a. Area general : Ciencias de la Salud

b. Area Especifica : Odontologia

c. Especialidad : Odontologia Preventiva
d. Linea : Salud Oral
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1.3.2 Andlisis de variables

VARIABLE INDICADORES SUB INDICADORES

Independiente:

Cepillo A
Dento Premium Tipo de cerdas
CEPILLO DENTAL Grab — Recto.
Cepillo B
Oral B

Indicator

SUAVE

Antibacterial

Dependiente:

INDICE DE e BUENO 0.0-1.2

BIOFILM HIGIENE ORAL e REGULAR 1.3-3.0
SIMPLICADO e MALO 3.1-6.0
(.H.0.S.)

1.3.3 Interrogantes basicas

e ¢Cualserael .LH.O.S enlos alumnos de 11 afios de la Institucion
Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, antes de la

intervenciéon de cada cepillo?

e (Cudl sera el I.LH.O.S. en los alumnos de 11 afios de la
Institucion Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, después
del cepillado aplicando el cepillo dental Dento Premium Grab -
Recto en la remocion del biofilm?

e (Cudl sera el ILH.O.S. en los alumnos de 11 afios de la
Institucion Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, después
del cepillado aplicando el cepillo dental Oral B Indicator

Antibacterial en la remocién del biofilm?
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e (Cual de los dos cepillos serd mas efectivo en la remocion del
biofilm en los alumnos de 11 afios de la Institucién Educativa

40039 Santa Maria Yanahuara?

1.3.4 Fichataxonomica de la investigacion

TIPO DE ESTUDIO
. Por el tipo Por el Por el Por el - .
Abordaje Por la de dato que | numero de nimero de | é@mbito de Disefio Nivel
técnica de se planifica | mediciones | muestras o recolecci
recoleccién recoger dela poblaciones 6n
variable
Cuantitativo | Observacional | Prospectivo Longitudinal Analitico De campo | Comparativo Cuasi
Experimental

1.4. Justificacién del problema

1.4.1.

1.4.2.

1.4.3.

Actualidad

El presente trabajo tiene caracter de actualidad ya que existen
diversos tipos de cepillos en diferentes marcas utilizados para
diferentes tipos de pacientes y ayudara a prevenir los riesgos que
puede presentar al no remover correctamente la placa bacteriana e
n su totalidad para disminuir eventos adversos como caries y

enfermedad periodontal.
Originalidad.

Es original porque a pesar de que existen publicaciones sobre
diferentes marcas de cepillos y la eficacia de ellos este trabajo
aporta aspectos novedosos debido a la importancia del estudio de
la remocién del biofilm en relacién a dos marcas de cepillos dentales

con caracteristicas similares.
Relevancia social.

Este requerimiento se cumple ya que hay un beneficio tanto para el

profesional como para los pacientes, asi el paciente tendra mayor
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informacion sobre la técnica adecuada de cepillado y beneficios de

utilizar el cepillo correcto en alguna marca en especial.
1.4.4. Interés personal.

Este trabajo es de interés personal ya que considero de gran
importancia el conocimiento de una buena técnica de cepillado y el
correcto cepillo dental para asi evitar enfermedades bucodentales y
gracias a esta investigacion podré obtener el grado de Cirujano
Dentista.

2. OBJETIVOS

2.1. Determinar el I.H.O.S en los alumnos de 11 afos de la Institucién
Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, antes de la intervencion de

cada cepillo.

2.2. Determinar el I.H.O.S. en los alumnos de 11 afios de la Institucion
Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, después del cepillado
aplicando el cepillo dental Dento Premium Grab - Recto en la remocion

del biofilm.

2.3. Determinar el I.LH.O.S. en los alumnos de 11 afios de la Institucion
Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara, después del cepillado
aplicando el cepillo dental Oral B Indicador Antibacterial en la remocion
del biofilm.

2.4. Determinar cual de los dos cepillos dentales es mas efectivo en la
remocion del biofilm en alumnos de 11 afos de la Institucion Educativa
40039 Santa Maria Yanahuara.
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3 MARCO TEORICO:
3.1 Conceptos basicos
3.1.1. Cepillos dentales
a. Generalidades

La higiene bucal proviene de épocas muy antiguas en las que el ser humano
comenzo a buscar algun método para limpiar las superficies dentales. En la era
primitiva el hombre empleaba sus ufias o pequefios fragmentos de madera. Ya
en la época prehispéanica los indigenas empleaban la raiz de una planta o se

frotaban sus dientes con el dedo (3).

El primer cepillo dental utilizado por los antiguos fue una ramita del tamafio de
un lapiz, uno de cuyos extremos se trataba para que lograr que fuera blando y
fibroso al tacto. Estos palitos se frotaban inicialmente contra los dientes sin
ningun abrasivo adicional (como nuestra pasta dentifrica); han sido hallados en

tumbas egipcias que datan del afio 3000 a.C (3).

Las primeras referencias de un cepillo de dientes con cerdas se remontan al afio
1600 en china y la primera patente de cepillos en EE.UU., se registré en 1859,

con unas caracteristicas que se asemejan bastante a las de los cepillos actuales

(4).

El primer cepillo dental producido en masa fue hecho por William Addis en
Inglaterra, aproximadamente en 1780. El cepillo dental como se conoce hoy en
dia no fue inventado sino hasta 1938; antes los cepillos dentales estaban hechos
con mangos de bambu y cerdas de pelo de jabali. Las cerdas de nailon,

elaboradas a base de hilos de nilon, fueron introducidas por primera vez en 1938

(5).
b. Clasificaciéon de los cepillos dentales

Los cepillos dentales manuales varian en tamafio, forma, textura y disefio mas

que cualquier otra categoria de productos dentales (6).

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM @  DE SANTA MARIA

Muchos cepillos dentales se fabrican en tamafios diferentes: grande, mediano y
chico (o compacto), para mejor adaptacion a la anatomia oral de las diferentes

personas (7,8).

Los cepillos dentales también pueden clasificarse dependiendo de la dureza de

sus cerdas, distribucion de sus cerdas, forma del mango.
Segun su dureza:

Duros: Sus cerdas son las mas rigidas, siendo cepillos recomendados para
quienes cuentan con una gran salud dental y no sufren de problemas de
sensibilidad. Se recomienda no ejercer demasiada presion, pues podria dafiar la

boca facilmente.
Cerdas con diametro entre 0.013 y 0.014 de pulgada (9)

Mediano: el mas utilizado. Recomendado para quien goza de buena salud

dental, pero su boca no es tan fuerte como para soportar los cepillos duros.
Cerdas con diametro entre 0.010 y 0.012 de pulgada (9)

Suave o Blando: El apropiado para las personas con dientes y/o encias

sensibles, o aquellos que sufren alguna dolencia temporal como la gingivitis.
Cerdas con diametro entre 0.007 y 0.009 de pulgada (9)

Segun la forma del mango:

Recto, angulado, acodado y acodado angulado

El disefio y longitud del mango pueden proporcionar comodidad y conformidad

durante el uso del cepillo, y se ha documentado

recientemente que estos factores mejoran la calidad del cepillado dental. Esto
es particularmente cierto en los cepillos dentales para nifios, cuya destreza
puede no estar altamente desarrollada (10).
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Segun su naturaleza y textura de las cerdas:
Naturales: (Cerdo)
Artificiales: (Nylon)

c. Tipos de Cepillos

e Cepillos Electrénicos:

Desde mediados de los afios ochenta se ha desarrollado mucho la tecnologia
de los cepillos eléctricos con el fin de mejorar su eficacia. Se han ido
incorporando modelos con movimiento rotatorio-oscilante, alta velocidad de
vibracion e incluso con tecnologia sonica. Su popularidad ha ido aumentando vy,
actualmente, forman una parte importante del mercado de productos de
cuidados orales. El consumidor puede elegir entre muchos modelos en el

mercado, y el profesional debe estar formado para poderlo aconsejar (11).

e Cepillos Manuales:

Los objetivos del cepillado dental son obtener un estandar elevado de higiene
oral por medio de la remocion mecéanica de placa en los sitios accesibles y

permitir la aplicacién de fluoruro y otros agentes en la superficie dental (5).
d. Cepillo Dental Manual
e Dento Premium Grab - Recto

Marca de productos de higiene bucal que ha logrado posicionarse entre los
consumidores nacionales, compitiendo con otras marcas de gran presencia en

el mercado mundial.

DENTO ha ampliado su oferta de pasta dental blanca a toda una linea de
productos para la higiene bucal, logrando la preferencia de muchos usuarios,
por la calidad de sus productos y por ser un producto nacional.

Sus aplicaciones antideslizantes en el mango le ofrecen un cémodo agarre y

perfecto control durante el cepillado (12).
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El cepillo Dento le brinda:

Cerdas de puntas redondeadas para proteger las encias y no dafar el esmalte

dental. Suave: para encias y dientes sensibles.

Cabeza en forma de diamante y de bordes redondeados para facilitar el acceso

a los sectores de la boca.

Mango Anatomico que facilita el acceso a todos los dientes y permite un

cepillado cémodo vy eficiente.

Aplicaciones antideslizantes extra grandes en el mango, para un coémodo agarre

y efecto control durante el cepillado.
e Oral B Indicador Antibacterial
Cepillo de dientes con cerdas suaves para un cuidado delicado.

Sus cerdas con puntas redondeadas, cuidadosamente pulidas son suaves en

sus dientes y encias
Tiene un mango Comfort Grip que brinda mayor confort y control (13).
e. Partes del Cepillo

e Cabezal: Su tamafio debe estar acorde con las necesidades individuales del
paciente. Por ejemplo, cabezales pequefios no solo los utilizan los nifios sino
también adultos que tienden a presentar nauseas y que necesitan acceder a

superficies linguales de molares inferiores (11).

e Cuello: Une la cabeza y la zona de agarre, mejora la accesibilidad durante el
cepillado (11).

e Mango: Suele ser redondo y curvo. La zona de unién con el cabezal, o cuello,
puede estar angulada para facilitar el cepillado. El tamafio adecuado a emplear
dependera de la edad y de la destreza del usuario para que el cepillo se pueda
manejar con facilidad (11).
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e Filamentos: Agrupados en multiples penachos. Son de nailon o poliéster, no
mayores de 0,23 mm de didmetro y de extremo redondeado. Son la parte mas
importante del cepillo dental y en funcion de ellos se pueden establecer

diferentes clasificaciones (11).
f. Eleccion del Cepillo
El cepillo ideal debe tener:

Una cabeza de un tamafio lo suficientemente pequefio para cumplir con las
necesidades del individuo al que se le recomienda. Un cepillo dental que es muy
grande para ser maniobrado alrededor de la boca puede causar nduseas y no
eliminar la placa de manera efectiva. Un cepillo con cabeza demasiado pequefia
tampoco sera efectivo, ya que el individuo se cansara de cepillar debido al tiempo
excesivo necesario. Es responsabilidad del dentista recomendar un cepillo que
se ajuste mejor a las necesidades del individuo, tomando en cuenta el tamafio

de la boca, la capacidad de tener acceso, la configuracion muscular y la destreza

(5).

Las cerdas del cepillo dental deben estar agrupadas en mditiples penachos y
tener una textura media o blanda antes se recomendaban cerdas naturales y
duras, pero hoy en dia se considera que un cepillo con cerdas suaves en
penachos multiples causa menos dafio a los tejidos gingivales y reduce la
erosion por cepillado dental en los margenes cervicales de los dientes, las
cerdas también deben ser de nailon y redondeadas. Por razones higiénicas son
preferibles las cerdas hechas a base de materiales sintéticos y no de materiales
naturales, ya que estas Ultimas son mas porosas y es mas probable que

alberguen bacterias ademas que su textura es menos predecible (5).

El mango debe tener la longitud adecuada y el grosor apropiado para la edad y
la destreza del individuo. Debe ser facil de utilizar y tener un agarre firme y
confortable los mangos de los cepillos de dientes pueden modificarse con

facilidad si se tiene alguna dificultad con el mango de un cepillo regular (5).
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g. Técnica De Bass

Esta técnica es de gran utilidad para pacientes con inflamacion gingival y surcos
periodontales profundos. El cepillo se sujeta como si fuera un lapiz, y se coloca
de tal manera que sus cerdas apunten hacia arriba en el maxilar (maxilar
superior) y hacia abajo en la mandibula (maxilar inferior) formando un angulo de
45 grados en relacion con el eje longitudinal de los dientes para que las cerdas
penetren con suavidad en el surco gingival. A si mismo. Se presiona con
delicadeza en el surco mientras se realizan pequefios movimientos vibratorios
horizontales sin despegar el cepillo durante 10 a 15 segundos por area. El ruido
por frotamiento indica presion excesiva de la vibracibn o movimientos

desmesurados.

El mango del cepillo se mantiene horizontal durante el aseo de las caras
vestibulares de todos los dientes y las caras linguales de los premolares y
molares; pero se sostiene en sentido vertical durante el cepillado de las caras
linguales de los incisivos superiores e inferiores. Las caras oclusales se cepillan

haciendo presion en surcos y fisuras y con movimientos cortos anteroposteriores

(9).

Técnica modificada de Bass; Se posiciona el cepillo de manera similar a la
técnica de Bass, pero después de realizar el pequefio movimiento en sentido
anteroposterior, se rota la cabeza del cepillo aplicando un movimiento en

direccién oclusal (14).
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3.1.2. Higiene oral

Consiste basicamente en el control de la placa bacteriana y elementos que pueden

hacer dafio a los tejidos y superficies donde se encuentren (15).

Es decir, la eliminacion de la placa dental y el mantenimiento de las superficies

dentales limpias (16).

Es la remocion de la placa bacteriana con el objetivo primordial de evitar su
permanencia en el tiempo, constituye no solo una medida de higiene oral basica,
sino un método de prevencion de caries y enfermedad periodontal (17).

a. Indice De Higiene Oral Simplificado

Uno de los indicadores mas populares para determinar el estado de higiene
oral en estudios de epidemiologia es el indice de higiene oral (IHO). Fue
desarrollado en 1960 por Greene y Vermillion y modificado cuatro afios
después como el IHO-S. La version simplificada proporciona la misma
informacion que la version anterior, pero puede ser realizado de forma mas
rapida. Es muy util para encuestas epidemiolégicas a gran escala, pero por lo
general, no se cree que sea lo suficientemente sensible para evaluar con

precision el estado de higiene oral de un paciente individual (8).
b. Método de Examen

El IHO tiene dos componentes: la puntuacion de detritus orales y la puntuacion
de calculo, placa, materia alba y remanentes de comida”. En el IHO- S, los
depdsitos blandos y duros son evaluados sélo en superficies vestibulares o
linguales de seis dientes seleccionados. Estos son las superficies vestibulares
de los primeros molares superiores en ambos lados, las superficies
vestibulares de los incisivos centrales superior derecho e inferior izquierdo y las

superficies linguales de los dos primeros molares inferiores (8).

Para efectuar el examen se emplea un espejo bucal y un explorador dental, con
el uso de una sustancia relevante. Se coloca el explorador en el tercio incisal
del diente y se lo desplaza hacia el tercio gingival segun, los criterios para la
medicion de la placa blanda (18).
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c. Criterios y Registro de Hallazgos

Puntuacion para el indice de placa blanda (8):

Caodigo Criterios

0 Ausencia de materia alba o manchas
extrinsecas.

1 Residuos Blandos que cubren menos de
un tercio de la superficie del diente.

2 Residuos blandos que cubren mas de
1/3 pero menos de 2/3 de la superficie
del diente.

3 Residuos blandos que cubren mas de las
dos terceras partes del diente.

Puntuacién para el indice de célculo dental: (8)

Cadigo Criterios
0 Ausencia de calculo.
1 Célculo supragingival que cubre menos

de un tercio de la superficie del diente.

2 Célculo supragingival que cubre mas de
1/3 pero menos de 2/3 de la superficie
del diente.

3 Célculo supragingival que cubre mas de

las dos terceras partes del diente.

d. Valoracién y célculo del indice

El promedio de detritus bucal se obtiene sumando los valores encontrados y
dividiéndolo entre las superficies examinadas. El mismo método se utiliza para
obtener el promedio del calculo dentario. El indice de Higiene Oral Simplificado
es la suma del promedio del detritus bucales y del célculo dentario (19).

e. Puntaje evaluativo del indice de Placa Bacteriana.
Los resultados se valoran segun la siguiente escala: (8)

0.0 a 1.2 = Buena higiene bucal.
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1.3 a 3.0 = Higiene bucal regular.
3.1 a 6.0 = Mala higiene bucal.
3.1.3. Biofilm
a. Concepto

El concepto de placa dental ha evolucionado a biofilm cuyo significado es:
agrupaciones bacterianas en matrices que se adhieren a superficies. Esto

constituye un factor clave (20).

En la cavidad bucal las bacterias se pueden encontrar en forma plancténica, es
decir en suspension en la saliva, o bien formando una pelicula adherida a la
superficie de los tejidos blandos (lengua, mucosa, etc) y duros (superficie

dental), llamada biofilm.

El biofilm oral es una estructura formada por microorganismos que posee
continuidad temporal y potencialmente puede ser patogénico. En tal caso, su
presencia se asocia al desarrollo de caries, gingivitis, periodontitis, entre otras
(20).

Se ha definido a la placa microbiana (o bacteriana, o dental, o biofilm) como
agregados microbianos a los dientes u otras estructuras bucales sdlidas, y no
es eliminado por la accion de la masticacion o por aire a presion, lo cual lo
distingue de la materia alba, que esta constituida por restos de alimentos,
células descamadas y bacterias no adheridas (15,21).

Aparece como un deposito blando de color blanco-amarillento (21).

Segun su localizacion, la placa dentobacteriana puede ser supragingival,
subgingival, de fosas y fisuras, proximal y radicular (9).

b. Formacién del Biofilm

Para que tenga lugar la colonizacion bacteriana, los microorganismos tienen

que fijarse a las superficies dentales, pero no se adhieren directamente a la
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hidroxiapatita del esmalte, ya que se encuentra cubierta por la pelicula
adquirida (21).

La formacion de la placa bacteriana dental tiene lugar en tres etapas: Depdsito
de la pelicula adquirida, colonizacion de la pelicula por diferentes especies

bacterianas, y maduracién de la placa (22).
c. Pelicula Adquirida

La pelicula adquirida es una delgada cuticula (10 um de espesor) de naturaleza
organica, estéril y acelular, que recubre todas las superficies dentarias
expuestas al medio bucal, asi como las obturaciones y proétesis metalicas o
acrilicas. La profilaxis dental profesional elimina toda la materia organica y las
bacterias de la superficie adamantina, incluida la pelicula adquirida, pero
cuando el esmalte vuelve a contactar con la saliva, en cuestién de segundos

vuelve a reconstituirse la pelicula adquirida (23).

A la pelicula adquirida se le han atribuido funciones tanto protectoras como

perjudiciales, que incluyen:

1. Retrasar la desmineralizacion del esmalte al actuar como barrera para la
difusion de los acidos desde la placa dentobacteriana hacia la superficie

adamantina.

2. Retrasar la difusion de los iones calcio y fosfato desde el area de

desmineralizacion y de ese modo intensificar el proceso de remineralizacion.

3. Actuar como matriz inicial a la cual se le adhieren las bacterias bucales para
iniciar la formacién de la placa dentobacteriana (9).

La materia alba, por el contrario, es un depdsito amarillo o blanco grisaceo
blando y pegajoso que se ve a simple vista sobre la superficie dental,
obturaciones, calculos y en el margen gingival, especialmente de los dientes
gue por malposicién carecen de la autoclisis normal Estd compuesta por
microorganismos, células epiteliales descamadas, leucocitos y una mezcla de
proteinas y lipidos salivales, careciendo de una estructura interna regular como

la que se observa en la placa bacteriana. No se precisan para su observacion
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sustancias reveladoras especiales. Se forma y aparece en los periodos
interingesta, pasadas pocas horas de la Ultima comida, sobre dientes
previamente limpios. Es posible quitarla con un chorro de agua, aunque se

precisa la limpieza mecanica para su completa eliminacion (22).
d. Colonizacion de la pelicula

El transporte bacteriano a la pelicula adquirida ocurre casi simultaneamente a
la formacion de la pelicula adquirida ya que comienzan a llegar a ella
microrganismos gracias al flujo salival, movimiento browniano, por el roce del

dorso lingual, que posee una amplia microbiota (24).

El proceso de formacion del biofilm dental sigue una pauta de colonizacién
llamada sucesion autogénica, en la que los propios microorganismos inducen
cambios fisicos y quimicos locales, que a su vez modifican la placa bacteriana.
La colonizacién bacteriana se inicia con la formacién de una pelicula de
proteinas salivares sobre el esmalte dental, a la que rapidamente se adhieren
por especificidad bacilos y cocos gram positivos como S. sanguis, S. orallis, S.
mitis y A. viscosus, produciéndose la colonizacion primaria (20).

Colonizacion primaria: Se produce una adhesion irreversible especifica entre
receptores de la pelicula adquirida y moléculas bacterianas conocidas como
adhesinas, formandose asi una capa mucosa que rodea varias células y se

originan microcolonias adherentes (24).

Esta etapa suele durar entre 4 y 24 horas. La placa todavia es muy fina,
predomina el metabolismo aerobio, S. sanguis parece ser el primer colonizador
(25).

Esta placa primaria goza de un metabolismo predominantemente aerobio en el
que las especies grampositivas aerobias se desarrollan sin  ningdn
inconveniente, aunque también coexisten bacterias anaerobias facultativas que

se adaptan perfectamente a este ambiente (22).

En el transcurso de las primeras 48 horas las colonias crecen y confluyen, es

decir, se unen unas con otras (9).
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Durante el segundo dia, las bacterias inicialmente acumuladas van a ser
invadidas por numerosos filamentos; iniciandose asi, el proceso de sucesion
microbiana autdgena. Pasadas 48 horas se detectan ya formas bacilares
(Actinobacillus), coco-bacilares y diplococos gramnegativos (Neisserias). A los
4 dias se observa la proliferacion de bacilos fusiformes (fusobacterias),
bacteroides, difteroides y hongos filamentosos (leptotrix), entre los cuales se
observa un medio muy anaerobio. A los 7 dias se desarrollan espiroquetas
(espirilos y treponemas), comenzando la maduracién de la placa, que terminara

aproximadamente pasadas dos semanas (26,27).

Durante las primeras semanas el crecimiento de la placa se produce
principalmente como resultado de la division celular, a la vez que la continua
adsorcién de nuevos microorganismos provenientes de la saliva contribuye
también a la expansion de los depdsitos microbianos. Asi, al cabo de tres
semanas se puede observar una distribucion irregular de microcolonias en las

que se observan tanto cocos como filamentos (28).

A medida que la capa de microorganismos va envejeciendo, se registran
variaciones profundas, ya que en contraste con los depdositos jévenes mal
estructurados, los depdsitos bacterianos maduros estan organizados en una
capa interna de microorganismos densamente apretados, mientras que la capa

externa muestra una estructura mas desigual con numerosos filamentos (29).

A los quince dias la placa ya ha madurado y su composicion microbiana no se
modificara cualitativamente sino soélo 23 cuantitativamente; cuyos depositos
bacterianos se caracterizan por su estructuracion y organizacion en el seno de

la matriz intermicrobiana (22).

e. Placa madura

Puede establecerse después de las dos semanas. En las zonas mas profundas
ya se detectan treponemas y en estas areas la falta de nutrientes, de oxigeno
y el acumulo de productos de desechos pueden disminuir el nimero de células
viables (24).
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El término “célculo” proviene del latin calculus, que significa cristal de roca o
piedra. El término “tartaro” se refiere a un sedimento o incrustaciéon acumulado
en las paredes de un barril o tonel. Estos, al igual que el de “sarro”, se manejan
indistintamente y se refieren al depdsito calcificado en dientes y otras
estructuras solidas. Se favorece con el tabaquismo y enfermedades sistémicas,

como el asmay la fibrosis quistica (9).

Se genera cuando la saliva tiene concentraciones saturadas de iones calcio y
fosfato.

Segun su localizacion, puede ser:
1. Supragingival. Se encuentra en las coronas clinicas de los dientes.

2. Subgingival. Se forma en el margen gingival, el surco y la bolsa
periodontal.

Clinicamente, el tartaro supragingival se identifica como una masa
calcificada unida al esmalte. Su color varia del blanco al amarillo hasta pardo
oscuro, porque puede pigmentarse con el tabaco o algunos alimentos. Con
frecuencia se localiza en la superficie vestibular de los primeros molares
superiores y en las superficies linguales de los incisivos y caninos inferiores;
estos sitios coinciden con la desembocadura de los conductos secretores de
las glandulas parotidea (parétida), sublingual y submaxilar (submandibular),
respectivamente (9).

El tartaro subgingival quiza no se descubra mediante la observacién simple,
pero puede detectarse al separar el margen gingival o con el sondeo. En las

radiografias, se observa como una calcificacién que va unida al diente (9).

En cualquiera de las etapas mencionadas puede producirse el fenédmeno
conocido como “despegamiento”; se debe a la accién de determinadas
proteasas que rompen las uniones adhesivas, las agregaciones Yy
coagregaciones, y de esta forma los microorganismos liberados pasan d
nuevo a la salida desde donde estaran otra vez dispuestos para iniciar

nuevas colonizaciones salvo que sean arrastrados al tracto digestivo (30).
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3.2. Antecedentes de la investigacion
3.2.1. Locales

a. Titulo: “Eficacia del cepillado dental entre dos marcas de cepillos
en nifios de 09 afios a 11 afos de la I.LE. 40439 San Juan Bautista
de la Salle del centro Poblado Ispacas distrito Yanaquihua provincia

Condesuyo—Arequipa-2014"
Autor: Maquera Cervantes, Mily

Resumen: El presente trabajo de investigacion parte de la premisa
gue actualmente existe gran variedad de modelos y formas de
cepillos dentales creyendo que todos los cepillos cumplen idéntica
funcién. Se plantea como objetivo identificar la eficacia de los
cepillos dentales, de gran demanda, en la eliminacion de placa
bacteriana blanda en niflos de 09 a 11 afios de edad, en la
Institucion Educativa 40439 San Juan Bautista de la Salle del centro
poblado de lIspacas distrito Yanaquihua provincia Condesuyos
durante el 2014; se escogié una poblacion de 80 estudiantes
divididos en dos grupos de 40 cada uno de los nifios se les ensefio
la técnica de Bass Modificada para realizar dicha investigacion. Se
evalué el indice de placa blanda para conocer las condiciones
iniciales de los nifios y cada grupo recibié un cepillo dental
determinado, Colgate (1) y Dento (2). Después del cepillado se
procedio a evaluar nuevamente el indice y se repitié lo mismo cada
semana durante cuatro semanas: dando los siguientes resultados:
el indice de placa blanda al inicio de la investigacion fue: malo y
regular, al cuarto control se consiguié disminuir el indice al grupo
(1) con el cepillo Colgate presentando una diferencia significativa
de 2.88 a 0.15; el que también presento diferencias fue el grupo (2)
con el cepillo Dento de 2.89 a 0.27; concluyendo que fue este eficaz
pero de menor grado, debido a que las cerdas se comenzaron a
deformar y desgastar a partir del tercer control (31).

3.2.2. Internacionales
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a. Titulo: Eficacia comparativa en la remocion de placa de tres

Cepillos Dentales en dos estudios Clinicos Independientes.

Autor: Naresh C, Sharma; Leo Korn, Dolores Petrone, Biosci
Research Canadd, Ltd, Ontario Canada, Independent Statistical

Consultant, Trenton, New Jersey.

Resumen: Se realizaron dos estudios independientes para evaluar
y comparar el rendimiento clinico de tres cepillos de dientes en la
extraccion de placa. Ambos estudios se llevaron a cabo bajo el
mismo protocolo. Un total de 73 sujetos hombres y mujeres adultos
que cumplieron con los criterios de inclusion / exclusién
completaron el Estudio | y 78 sujetos diferentes completaron el
Estudio Il. Los sujetos fueron seleccionados inicialmente para la
elegibilidad de la placa dental. Después de que se calificara la placa
en las superficies faciales y linguales de todos los dientes naturales
utilizando Rustogi, et al. indice, los sujetos que calificaron fueron
asignados aleatoriamente a uno de los tres grupos sobre la base de
las puntuaciones iniciales en placa y el numero de dientes. Luego,
los sujetos fueron despedidos y programados para regresar a la
Visita 1 una semana mas tarde, habiéndose abstenido de todos los
procedimientos de higiene oral durante un periodo anterior de 24
horas. En la visita 1, cada grupo fue evaluado para la placa antes
de cepillarse con su cepillo de dientes asignado durante sesenta
segundos. Nuevamente se les anoto la placa después del cepillado.
Los sujetos fueron despedidos e instruidos para reanudar su rutina
normal y regresar al sitio clinico para dos visitas semanales mas.
En cada visita, se asigno6 un cepillo de dientes de prueba diferente
a cada grupo en un disefio cruzado. Las evaluaciones de la placa y
los procedimientos de cepillado se realizaron como en la Visita 1
del estudio. En ambos estudios, el cepillo de dientes Colgate
Precision fue significativamente mas efectivo (p <0.01) que los
cepillos de dientes blandos Oral-B 40 y Reach Full Head para
reducir los puntajes de la placa de toda la boca, asi como la placa
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en lalinea de las encias y las areas interproximales. Los cepillos de
dientes Oral-B 40 y Reach no fueron significativamente diferentes

entre si con respecto a la eliminacion de la placa (32).

4. HIPOTESIS

Dado que, en la actualidad existen diferentes tipos y marcas de cepillos dentales
con diferentes caracteristicas, siendo estos ergondmicos, de cabezal de diversos

tamafios, cerdas de diferente dureza y distribuidos en distintas longitudes:

Es probable que, el cepillo Oral B Indicador Antibacterial por su cabezal mas
pequefio, sea mas eficaz que el cepillo Dento Premium Grab — Recto en la

remocion del biofilm.
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CAPITULO Il
PLANEAMIENTO OPERACIONAL
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1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION

1.1. Técnica

1.1.1. Esquematizacion

VARIABLE TECNICA INSTRUMENTO

Observacion clinica | Ficha de Observaciéon

Biofilm Intraoral Clinica

1.1.2. Descripcién de latécnica

La presente investigacion se desarrolla en la Institucién Educativa
40039 Santa Maria Yanahuara en los alumnos de 11 afios, para lo
cual se solicité un permiso a la Institucién Educativa, para recolectar
los datos se utilizé una ficha de observacion clinica para cada nifio
para asi obtener informacion de las variables a investigar en relacion
a dos marcas diferentes de cepillos dentales en esta investigacion
se utilizaron los cepillos Dento Premium Grab—Recto (cepillo A) y

Oral B Indicador Antibacterial (cepillo B).

Se empez6 recolectando el I.H.O.S. para obtener la muestra basal
después se coordind con la directora de la Institucion y maestros de
los nifios dia y hora (después del primer recreo) en la cual se llevo a
cabo charlas y se ensefd la técnica de cepillado de Bass Modificada,
demostracién con tipodon y practica con sus propios cepillos durante
un periodo de una semana y media.

Posteriormente cuando el grupo de estudio (de acuerdo a los
criterios de inclusion), logro un indice de higiene oral bueno de 0, se
comprobd el aprendizaje de la técnica ensefilada mediante su
cepillado de esos dias se concluyé la capacitacion, logrando

uniformizar la muestra.

Un dia después en coordinacion con el maestro se procedio a
entregarles el cepillo A, después del cepillado que tuvo una duracion
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de 5 minutos, se realiz0 la recoleccion de datos mediante la
evaluacion del 1.H.O.S., regresando unos dias después para
entregarles el cepillo B y hacer lo mismo en cada cita, dos veces a
la semana una visita con el cepillo A y otra con el cepillo B
aleatoriamente registrando el I.H.O.S. a los 5 minutos durante 4

semanas consecutivas.
1.2. Instrumentos
1.2.1. Instrumentos mecéanicos

Los Instrumentos mecanicos para preparar las unidades son:
e Espejo
e Pinza

e Explorador

e Bandeja
e Mandil
e Rotafolio

e Tipodon dentado
e Cepillos

e Pasta dental Dento

1.3. Materiales
e Pastillas reveladoras
e Guantes descartables
e Pasta dental Dento
e Barbijos descartables

e Utiles de Escrito
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2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. Ubicacién espacial
2.1.1. Ambito General:
Ciudad de Arequipa — Yanahuara.
2.1.2. Ambito Especifico:
Institucion Educativa 40039 Santa Maria Yanahura.
2.2. Ubicacién temporal

El estudio se realizara en el mes de octubre, noviembre y diciembre del afio
20109.

2.3. Unidades de estudio

Universo de todos los alumnos de 11 afios de la Institucion Educativa

40039 Santa Maria Yanahuara que cumplan con los requisitos de inclusion.
2.3.1. Universo cualitativo
a. Criterios de Inclusién

e Alumnos Matriculados de 11 afios de la Institucion Educativa
40039 Santa Maria Yanahuara.

e Alumnos que traigan el consentimiento informado firmado
por los respectivos padres.

e Alumnos que asistan a todas las charlas.

b. Criterios de Exclusion
¢ Alumnos que no colaboren en la recoleccion de datos.
e Alumnos con discapacidad tanto fisica como mental.
e Alumnos con aparatos ortodonticos.

e Alumnos con ausentismo en las charlas.
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3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS
3.1. Organizacion

e Presentacion de solicitud a la directora de la Institucion educativa 40039

Santa Maria Yanahuara.

e Autorizacion de la directora de la Institucibn educativa 40039 Santa

Maria Yanahuara.

e Aprobacion del proyecto de investigacion por la Facultad de

Odontologia de la Universidad Catélica de Santa Maria.
e Autorizacion del Decano de la Facultad de Odontologia.
3.2. Recursos
3.2.1. Recursos Humanos
e Investigador: Arianne Kimberly Emily Olazabal Zuta.
e Asesor: Mg. Pedro Pablo Gallegos Misad.
3.2.2. Recursos Fisicos
e Institucion Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara.
3.2.3. Recursos Economicos
e Propios del Investigador
3.2.4. Recursos Institucionales
e Institucion Educativa 40039 Santa Maria Yanahuara.

e Biblioteca de la Universidad Catdlica de Santa Maria
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4. ESTRATEGIA PARA MANEJAR LOS RESULTADOS
4.1. A nivel de sistematizacion
4.1.1. Tipo de Procesamiento

La recoleccién de datos sera manual, realizado por la ficha de

observacion de indice de higiene oral de placa bacteriana
4.1.2. Codificacion:

Es necesario la utilizacion de una computadora para poder realizar
los resultados y las tablas.

4.1.3. Analisis:
Una vez obtenidos los datos de cada estudiante y haber podido

observar la eficacia de cada cepillo se procedera a realizar los

resultados.
ESCALA DE PRUEBA
VARIABLE INDICADOR TIPO MEDICION | ESTADISTICA
indice de
Biofilm Higiene Oral | Cuantitativo Continuo T de Student
Simplificado

4.1.4. Presentacion

Una vez obtenidos los datos y haber realizado las tabulaciones,
podremos realizar las tablas, graficos basicamente del tipo de barras
en las cuales presentaremos los resultados de acuerdo a los
objetivos planteados.
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CAPITULO Il
RESULTADOS
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TABLA N° 1
Comparacion del IHOS de la Medicion Basal entre el Grupo de estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

Grupo de Estudio

IHOS
Medicion Basal Dento Oral B
Media Aritmética 1.499 1.499
Desviacion Estandar 0.577 0.577
Valor Minimo 0.167 0.167
Valor Maximo 2.500 2.500
Total 28 28

Fuente: Matriz de datos

INTERPRETACION:

La Tabla N°1 muestra que la media aritmética en el grupo de estudio con el cepillo
Dento fue de 1.499, y con el cepillo Oral B fue de 1.499, dando como resultado que
el grupo de estudio con ambos cepillos comienzan en las mismas condiciones,

comenzando con un indice de higiene oral Regular.

Muestra también que el valor minimo en el grupo de estudio con el cepillo Dento
fue de 0.167, con el cepillo Oral B fue de 0.167 obteniendo como valor maximo en

el grupo de estudio con el cepillo Dento 2.500 y con el cepillo Oral B 2.500.
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GRAFICO N° 1
Comparacion del IHOS de la Medicion Basal entre el Grupo de estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B
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TABLA N° 2
Comportamiento del IHOS con el cepillo DENTO en los alumnos de 11 afios

de la Institucion Educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara

DENTO IHOS
Basal Primer Control
Media Aritmética 1.499 0.172
Desviacion Estandar 0.577 0.178
Valor Minimo 0.167 0.000
Valor M&ximo 2.500 0.667
P 0.000 (P <0.05) S.S.
Primer Control Segundo Control
Media Aritmética 0.172 0.071
Desviacion Estandar 0.178 0.105
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Maximo 0.667 0.333
P 0.017 (P <0.05) S.S.
Segundo Control Tercer Control
Media Aritmética 0.071 0.023
Desviacién Estandar 0.105 0.059
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Maximo 0.333 0.167
P 0.043 (P <0.05) S.S.
Tercer Control Cuarto Control
Media Aritmética 0.023 0.023
Desviacion Estandar 0.059 0.059
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Maximo 0.167 0.167
=
Total 28 28

Fuente: Matriz de datos
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INTERPRETACION:

La tabla N°2 muestra que el comportamiento de la medida basal y el primer control
del cepillo Dento, expresa un cambio estadisticamente significativo ya que, la
media aritmética de la media basal fue 1.499 y la media aritmética del primer control
fue 0.172.

Observandose que el comportamiento del primer y segundo control del cepillo
Dento, de igual manera expresa un cambio estadisticamente significativo ya que,

la media aritmética del primer control fue 0.172, y la del segundo control fue 0.071.

De la misma forma el comportamiento del segundo y tercer control del cepillo
Dento, muestra un cambio estadisticamente significativo ya que, la media

aritmética del segundo control fue 0.071, y la del tercer control fue 0.023.

Por ultimo el comportamiento del tercer y cuarto control del cepillo Dento no
muestra un cambio estadisticamente significativo ya que, la media aritmética del

tercer y cuarto control fue igual a 0.023.
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GRAFICO N° 2
Comportamiento del IHOS con el cepillo DENTO en los alumnos de 11 afios

de la Institucion Educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara
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TABLA N° 3
Comportamiento del IHOS con el cepillo ORAL B en los alumnos de 11 afios

de la Institucion Educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara

ORAL B IHOS
Basal Primer Control
Media Aritmética 1.499 0.142
Desviacion Estandar 0.577 0.117
Valor Minimo 0.167 0.000
Valor M&ximo 2.500 0.500
P 0.000 (P <0.05) S.S.
Primer Control Segundo Control
Media Aritmética 0.142 0.059
Desviacion Estandar 0.117 0.103
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor M&ximo 0.500 0.333
P 0.021 (P <0.05) S.S.
Segundo Control Tercer Control
Media Aritmética 0.059 0.029
Desviacion Estandar 0.103 0.064
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor M&ximo 0.333 0.167
P 0.048 (P <0.05) S.S.
Tercer Control Cuarto Control
Media Aritmética 0.029 0.029
Desviacion Estandar 0.064 0.064
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Maximo 0.167 0.167
=
Total 28 28

Fuente: Matriz de datos.
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INTERPRETACION:

La tabla N°3 muestra que el comportamiento de la medida basal y el primer control
del cepillo Oral B, expresa un cambio estadisticamente significativo ya que, la
media aritmética de la media basal fue 1.499 y la media aritmética del primer control
fue 0.142.

Observandose que el comportamiento del primer y segundo control del cepillo Oral
B, de igual manera expresa un cambio estadisticamente significativo ya que, la

media aritmética del primer control fue 0.142, y la del segundo control fue 0.059.

De la misma forma el comportamiento del segundo y tercer control del cepillo
Dento, muestra un cambio estadisticamente significativo ya que, la media

aritmética del segundo control fue 0.059, y la del tercer control fue 0.029.

Por ultimo el comportamiento del tercer y cuarto control del cepillo Dento no
expresa un cambio estadisticamente significativo ya que, la media aritmética del

tercer y cuarto control fue igual a 0.029.
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GRAFICO N° 3
Comportamiento del IHOS con el cepillo ORAL B en los alumnos de 11 afios

de la Institucion Educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara
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TABLA N° 4
Comparacion del IHOS del Primer Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

Grupo de Estudio

IHOS

Primer Control Dento Oral B
Media Aritmética 0.172 0.142
Desviacion Estandar 0.178 0.117
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Maximo 0.667 0.500

Total 28 28

Fuente: Matriz de datos P =0.464 (P 20.05) N.S.

INTERPRETACION:

La tabla N° 4 muestra que el IHOS en el Primer Control del grupo de estudio dio
como resultado que la media aritmética fue 0.172 para el cepillo Dento, y la media
aritmética para el cepillo Oral B fue 0.142 demostrando que no presenta una

diferencia estadistica significativa.

Muestra también que el valor minimo en el grupo de estudio con el cepillo Dento y
con el cepillo Oral B fue 0.000, al mismo tiempo el valor maximo en el grupo de
estudio con el cepillo Dento fue 0.667 y con el cepillo Oral B fue 0.500.

Dando como resultado segun los criterios de Green y Vermillion un IHOS Bueno.
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GRAFICO N° 4
Comparacion del IHOS del Primer Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B
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TABLA N° 5
Comparacién del IHOS del Segundo Control entre el Grupo de Estudio con
el cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

Grupo de Estudio

IHOS

Segundo Control Dento Oral B
Media Aritmética 0.071 0.059
Desviacion Estandar 0.105 0.103
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Méximo 0.333 0.333

Total 28 28

Fuente: Matriz de datos P =0.672 (P =0.05) N.S.

INTERPRETACION:

La tabla N° 5 muestra que el IHOS en el Segundo Control del grupo de estudio dio
como resultado que la media aritmética fue 0.071 para el cepillo Dento, y la media
aritmética para el cepillo Oral B fue 0.059 demostrando que no presenta una

diferencia estadistica significativa.

Muestra también que el valor minimo en el grupo de estudio con el cepillo Dento y
con el cepillo Oral B fue 0.000, al mismo tiempo el valor maximo en el grupo de

estudio con el cepillo Dento y con el cepillo Oral B fue 0.333.

Dando como resultado segun los criterios de Green y Vermillion un IHOS Bueno.
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TABLA N° 6
Comparacion del IHOS del Tercer Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

Grupo de Estudio

IHOS

Tercer Control Dento Oral B
Media Aritmética 0.023 0.029
Desviacion Estandar 0.059 0.064
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Méximo 0.167 0.167

Total 28 28

Fuente: Matriz de datos P =0.722 (P = 0.05) N.S.

INTERPRETACION:

La tabla N° 6 muestra que el IHOS en el tercer Control del grupo de estudio dio
como resultado que la media aritmética fue 0.023 para el cepillo Dento, y la media
aritmética para el cepillo Oral B fue 0.029 demostrando que no presenta una

diferencia estadistica significativa.

Muestra también que el valor minimo en el grupo de estudio con el cepillo Dento y
con el cepillo Oral B fue 0.000, al mismo tiempo el valor maximo en el grupo de

estudio con el cepillo Dento y con el cepillo Oral B fue 0.167.

Dando como resultado segun los criterios de Green y Vermillion un IHOS Bueno.
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REPOSITORIO DE

GRAFICO N° 6
Comparacion del IHOS del Tercer Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

0.03
0.029

0.025
0.02
0.015

0.01

0.005

DENTO ORAL B

Fuente: Matriz de datos
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TABLA N°7
Comparacion del IHOS del Cuarto Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

Grupo de Estudio

IHOS

Cuarto Control Dento Oral B
Media Aritmética 0.023 0.029
Desviacion Estandar 0.059 0.064
Valor Minimo 0.000 0.000
Valor Méximo 0.167 0.167

Total 28 28

Fuente: Matriz de datos P =0.722 (P = 0.05) N.S.

INTERPRETACION:

La tabla N° 7 muestra que el IHOS en el cuarto control del grupo de estudio dio
como resultado que la media aritmética fue 0.023 para el cepillo Dento, y la media
aritmética para el cepillo Oral B fue 0.029 demostrando que no presenta una

diferencia estadistica significativa.

Muestra también que el valor minimo en el grupo de estudio con el cepillo Dento y
con el cepillo Oral B fue 0.000, al mismo tiempo el valor maximo en el grupo de

estudio con el cepillo Dento y con el cepillo Oral B fue 0.167.

Dando como resultado segun los criterios de Green y Vermillion un IHOS Bueno.
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REPOSITORIO DE

GRAFICO N°7
Comparacion del IHOS del Cuarto Control entre el Grupo de Estudio con el
cepillo DENTO y con el cepillo ORAL B

0.03
0.029

0.025
0.023

0.02
0.015

0.01

0.005

DENTO ORAL B

Fuente: Matriz de datos
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DISCUSION

El presente trabajo de investigacion lo inicie para determinar la eficacia de dos
marcas de cepillos de dientes en la remocion del biofilm en los alumnos de 11 afios

de la Institucion Educativa 40039 Santa Matria.

Varios estudios previos demuestran que la eficacia de la remocién del biofilm se
pueda deber a una buena técnica de cepillado, frecuencia y tiempo destinado al

cepillado.

En la investigacion encontramos que no hay una diferencia estadisticamente
significativa en la eficacia de la remocion del biofilm entre estos dos cepillos
utilizados, sin embargo se puede observar una disminucién progresiva en los
controles realizados, ya que en el primer control se observa un IHOS del cepillo
dento (cepillo A) de 0.172 y el cepillo Oral B (cepillo B) de 0.142 no teniendo una
diferencia estadisticamente significativa pero si mejor resultado en la aplicacién del
cepillo Oral B, en el segundo control se observa un IHOS del cepillo A de 0.071 y
el cepillo B de 0.059 no teniendo una diferencia estadisticamente significativa pero
si mejor resultado en la aplicacion del cepillo B, en el tercer control se observa un
IHOS del cepillo A de 0.023 y el cepillo B de 0.029 no teniendo una diferencia
estadisticamente significativa pero si mejor resultado en la aplicacion del cepillo A,
por ultimo en el cuarto control se observa un IHOS del cepillo A de 0.023y el cepillo
B de 0.029 no teniendo una diferencia estadisticamente significativa pero si mejor
resultado en la aplicacion del cepillo A, pudiendo concluir que ambos cepillos son

eficaces.

Los resultados de la medicién basal (Tabla N° 1) nos muestra que ambos grupos
de cepillos inician con un indice de higiene regular de 1.499 y esto concuerda con
Mily (31) con un indice regular de 2.88 y 2.89 obteniendo que ambas

investigaciones comienzan en las mismas condiciones.
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Los alumnos que usaron el cepillo Dento (Tabla N° 2) registraron disminucion del
biofilm a medida que pasaron las semanas con un IHOS de 0.172 a 0.023, lo que
concuerda con Mily (31) con un IHOS de 2.10 a 1.15, quien impartié la misma
técnica de cepillado en los alumnos antes de distribuirles los cepillos y obteniendo

los resultados una vez por semana durante un mes.

Los alumnos que usaron el cepillo Oral B (Tabla N° 3) disminuyeron el valor del
indice de higiene oral a medida que pasaron las semanas con un IHOS de 0.142 a
0.029, lo que concuerda con Naresh C (32) con un IHOS de 2.10 a 0.15, quien no

impartié6 misma técnica pero se observa que el IHOS disminuye.

En vista de los resultados obtenidos, se puede determinar que ambos cepillos
evaluados permiten la disminucién del biofilm siendo ambos eficaces, lo cual no
concuerda con Mily (31) y Naresh C. (32), quienes concluyen que un cepillo de su

investigacion fue mejor que el otro.

De esta manera, la eleccién del cepillo no debe ser estandarizado para la poblacién
en general; sino, considerando diversas variables, como por ejemplo; edad del
nifio, uso de aparatologia dental, etc. Siempre teniendo en cuenta usar el que mejor

se adapte a nuestras necesidades.
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CONCLUSIONES

PRIMERA:

El indice de Higiene Oral Simplificado de los alumnos de 11 afios de la institucion
Educativa 40039 Santa Maria, antes de la intervencion fue de 1.499 tanto como
para el grupo de estudio con el cepillo Dento y para el cepillo Oral B entendiendo

que comenzamos en las mismas condiciones con un indice de higiene oral Regular.

SEGUNDA:

El indice de Higiene Oral Simplificado de los alumnos de 11 afios de la institucion
Educativa 40039 Santa Maria, después del cepillado aplicando el cepillo dental
Dento Premium Grab — Recto fue consecutivamente disminuyendo de un indice de
higiene oral de 0.172 en un primer control a 0.023 en el dltimo control, obteniendo

desde el primer control un indice de higiene oral Bueno hasta el ultimo control.

TERCERA:

El indice de Higiene Oral Simplificado de los alumnos de 11 afios de la institucion
Educativa 40039 Santa Maria, después del cepillado aplicando el cepillo dental Oral
B Indicador Antibacterial fue consecutivamente disminuyendo de un indice de
higiene oral de 0.142 en un primer control a 0.029 en el Gltimo control, obteniendo

desde el primer control un indice de higiene oral Bueno hasta el ultimo control.
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CUARTA:

Ambos cepillos dentales fueron eficaces en la remocion del biofilm en los alumnos
de 11 afios de la Institucion Educativa 40039 Santa Maria, ya que ambos lograron
disminuir consecutivamente el IHOS en los alumnos, obteniendo que al aplicar el
cepillo dental Dento el indice de higiene oral disminuyo de 0.172 a 0.023 y al aplicar
el cepillo dental Oral B el indice de higiene oral disminuyo de 0.142 a 0.029,
obteniendo un indice de higiene oral Bueno desde el primer control hasta el cuarto

control.

QUINTA:

Se determin6 consecuentemente que la hipétesis alterna se rechaza ya que ambos
cepillos son eficaces en la remocién del biofilm sin obtener una diferencia

estadisticamente significativa entre sus resultados.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a la directora de la I.E.40039 “Santa Maria” establecer
comunicacién con el Ministerio de Salud para desarrollar un programa de salud
oral y educacion dirigido a los padres de familia, profesores y alumnos enfocado
en obtener correctos habitos de higiene para poder mantener una buena salud

oral.

2. Se recomienda a la directora de la I.E.40039 “Santa Maria” promover
camparfas con acciones preventivas con ayuda de odontologos de centros de
salud cercanos en la I.E. para concientizar a todos los alumnos y capacitar a
los docentes sobre la importancia del cepillo dental y de una buena técnica de
cepillado ya que cuentan con un momento determinado en el dia y un area para

realizar el cepillado.

3. En vista de los resultados obtenidos en la investigaciéon recomiendo a otros
estudiantes de odontologia realizar nuevas investigaciones en alguna |.E. mixta
o colegio de pura mujer, en las mismas condiciones para observar si influye el

género de alguna forma al momento de obtener los resultados.
4. Recomiendo a las personas que lean este trabajo de investigacion la utilizacién

de cualquiera de los dos cepillos utilizados, ya que se obtuvo buenos resultados

determinando su efectividad con forme al cepillo y técnica usada.
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ANEXO N° 1
MODELO FICHA DE OBSERVACION
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Universidad Catolica de Santa Maria
Facultad de Odontologia

FICHA DE OBSERVACION CLINICA

ENUNCIADO: “EFICACIA DE DOS MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES EN LA REMOCION DEL
BIOFILM EN LOS ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA MARIA”
YANAHUARA. AREQUIPA, 2019”

CEPILLO: DENTO PREMIUM GRAB - RECTO
FILIACION:
Nombre: Edad:

EXAMEN CLINICO:

MUESTRA BASAL:
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
PRIMER CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 — 47
IHOS:
SEGUNDO CONTROL
17-16 11-21 26 -27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
TERCER CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
CUARTO CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
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Universidad Catélica de Santa Maria

Facultad de Odontologia

FICHA DE OBSERVACION CLINICA

ENUNCIADO: “EFICACIA DE DOS MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES EN LA REMOCION DEL
BIOFILM EN LOS ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA MARIA”
YANAHUARA. AREQUIPA, 2019”

CEPILLO: ORAL B ANTIBACTERIAL INDICADOR
FILIACION:
Nombre: Edad:

EXAMEN CLINICO:

MUESTRA BASAL:
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
PRIMER CONTROL
17-16 11-21 26 —-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
SEGUNDO CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
TERCER CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
CUARTO CONTROL
17-16 11-21 26-27 36-37 31-41 46 - 47
IHOS:
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ANEXO N° 2
MATRIZ DE SISTEMATIZACION
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E H.L.O.S. | PRIMER CONTROL SEGUNDO TERCER CONTROL [ CUARTO CONTROL
NOMBRE Y CONTROL
DA| SEXO [ MUESTRA N°
APELLIDOS D BASAL |CEPILLO [CEPILLO CEPILLO [CEPILLO [CEPILLO [CEPILLO [CEPILLO
A B CEPILLO A|B A B A B
Cristopher Salas Mascu
Tejada 11{lino 1.8333| 0.1666| 0.1666 0.1666 0 0 0 0.1666 ol 1
Harold Jesus Mascu
Malaga Martinez 11]lino 15| 0.1666 0 0 0 0 0 0 0.1666| 2
Javier Jonas Daza Mascu
Turpo 11{lino 1.3333 05| 0.1666 0 0 0 0 0 of 3
Santiago Rene
Machigao Mascu
Romainville 11{lino 1.8333 0 0 0 0 0 0 0 of 4
Rodrigo Nelson Mascu
Zeballos Bruno 11{lino 15| 0.1666| 0.1666 0.1666 0.1666 0 0 0 0l 5
Jordano Cesar Mascu
Flores Palma 11{lino 1.6666| 0.6666| 0.1666 0 0 0 0.1666 0.1666 of 6
Danilo Josue Mascu
Aguilar Carpio 11{lino 2| 0.3333[ 0.1666 0.1666 0 0.1666 0 0 ol 7
Juan Alberto Mascu
Rodriguez Herrera |11|lino 1 0 0 0 0 0 0 0 o[ 8
Esteban Nicolas Mascu
Romero Lazo 11{lino 1.6666 0| 0.1666 0 0.1666 0 0 0 ol 9
Victor Andres Mascu
Huayllazo Moscoso | 11{lino 1.3333| 0.1666( 0.1666 0 0 0 0.1666 0 0.1666| 10
Diego Ahbram Mascu
Hualpa Mufioz 11{lino 2| 0.1666[ 0.1666 0 0 0 0 0 0.1666| 11
Carlos Manuel Mascu
Nufiez Castro 11{lino 2.3333 0.5 0.5 0.3333 0.3333 0 0 0 0| 12
Gabriel Alejandro Mascu
Lazaro Neira 11{lino 15 0| 0.1666 0.1666 0 0 0 0 0| 13
Jhonatan Roque Mascu
Idme 11{lino 1.6666 0 0 0 0 0 0 0 0| 14
Rodrigo Vilca Mascu
Huisa 11{lino 1.8333| 0.3333| 0.1666 0 0.1666 0.1666 0 0 0| 15
Diego Ismael Mascu
Cornejo Flores 11{lino 1 0| 0.1666 0 0 0 0 0 0.1666| 16
Angel Denis Ojeda Mascu
Huallpa 11{lino 25| 0.3333| 0.1666 0 0 0 0 0 0.1666| 17
Juan Fernando Mascu
FernandezLlerena | 11|lino 2.3333| 0.1666[ 0.1666 0.1666 0.1666 0 0 0.1666 of 18
Eslim Oskar Mascu
Macedo 11{lino 2| 0.1666 0 0 0 0 0.1666 0 0| 19
Joaquin Alejandro Mascu
Gutierrez Consa 11|lino 0.1666 0 0 0 0 0 0 0 0| 20
Randy Anthony
Ramos Mascu
Castromonte 11{lino 1.8333| 0.1666| 0.1666 0 0 0 0 0 0| 21
Eloy Benjamin Mascu
Garcia Zeballos 11{lino 1.6666 0 0 0 0 0 0 0 0| 22
Santino Gilardi Mascu
Valdivia 11{lino 0.5 0 0.1666 0.1666 0 0.1666 0.1666 0 0| 23
Alessandro
Sebastian Mascu
Marquina Medina | 11|lino 1 0.3333 0.3333 0.1666 0.3333 0.1666 0 0 0| 24
Mascu

Piero Yana Garate |11|lino 0.6666 0 0 0 0 0 0 0 0| 25
Patrick Salas Mascu
Miranda 11{lino 0.5| 0.1666[ 0.1666 0.1666 0.1666 0 0.1666 0 0| 26
Bryan Eduardo Mascu
Yucra Huillca 11{lino 15| 0.1666| 0.3333 0.3333 0.1666 0 0 0 0| 27
Joaquin Antonio Mascu
Gaona Huaraya 11{lino 1.3333 0.1666 0.1666 0 0 0 0 0.1666 0| 28
CEPILLO A DENTO PREMIUM GRAB - RECTO
CEPILLOB | ORALBINDICADOR ANTIBACTERIAL

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

ANEXO N° 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM @  DE SANTA MARIA

UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Consentimiento informado para la realizaciéon del trabajo de
investigacion

La presente investigacion, sera conducida por Arianne Kimberly Emily Olazabal
Zuta, Bachiller de la Facultad de Odontologia de la Universidad Catélica de Santa
Maria.

El proposito de este estudio de investigacion es determinar la eficacia de dos
cepillos de dientes en la remocion del biofilm presente en los alumnos de la
institucion Educativa 40039 “Santa Maria” Yanahuara.

Teniendo en cuenta que la informacién obtenida seré de tipo confidencial y solo
para fines de estudio, no existiendo ningun dafio ni fisico ni psicoldgico.

DNI,... &7 & S ... . : Padre/madre/ apoderado del menor
........................................................... , de la Institucion Educativa 40039
“Santa Maria” Yanahuara, autorizo la participacion de mi menor hijo para que pueda
ser evaluado en un examen clinico oral para el estudio titulado “EFICACIA DE DOS
MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES EN LA REMOCION DEL BIOFILM EN LOS
ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA MARIA”

YANAHUARA. AREQUIPA, 2019

Bajo estos criterios acepto que se realice la investigacion por parte del responsable
del trabajo.

Arequipa....de................ del 2019.

Firma
DNI:
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UNIVERSIDAD CATOLICA DE “SANTA MARIA”
Vice Rectorado Administrativo

=
'{f’?’ - Formato N° 004

" “Formato obligatorio para trimites

Solicito: CARTA DE PRESENTACION

SENOR DECANO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA DE SANTA MARIA
S.D.

OLAZABAL ZUTA ARIANNE KIMBERLY EMILY,
egresada de la Escuela Profesional de Odontologia
con codigo N° 2013800942; ante usted, con el debido
respeto me presento y expongo:

Que, deseando optar por el Titulo Profesional de Cirujano Dentista, es que presento
el proyecto titulado: “EFICACIA DE DOS MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES
EN LA REMOCION DEL BIOFILM EN LOS ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA MARIA” YANAHUARA. AREQUIPA,
2019”, con la finalidad de solicitarle una CARTA DE PRESENTACION dirigida a la
directora Sra. MARIA MAGDALENA INQUILLA BRAVO de la institucion antes
mencionada, para que se me otorgue permiso y poder aplicar la ficha de
observacién para dicha investigacion en el mes de noviembre y diciembre del 2019.
Para tal efecto adjunto dictamen favorable y documentacién requerida.

POR LO EXPUESTO:

Pido a usted, acceder a mi solicitud por ser de necesidad académica.

Arequipa, 05 de noviembre del 2019.

Hinrade il

Olazabal Zuta Arianne Kimberly Emily
Cédigo N° 201 3800942
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AREQUIPA - PERU

“IN SCIENTIA ET FIDE EST FORTITUDO NOSTRA”
(En la Ciencia y en la Fe estd nuestra Fortaleza)

Arequipa, 13 de noviembre 2019

Oficio N° 969-FO-2019

» Sefora Directora
MARIA MA'GDALENA INQUILLA BRAVO
INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA MARIA”

Presente.-
Asunto: Autorizacién #plicacién Instrumento de Evaluacion
Proyecto de Tesis BACH. ARIANNE KIMBERLY EMILY
OLAZABAL ZUTA.
Ref. Expediente 2019-39970.

De mi consideracion:

Es grato dirigirme a usted, previo cordial saludo y al mismo tiempo presentarle a la sefiorita Bach.
ARIANNE KIMBERLY EMILY OLAZABAL ZUTA, identificada con Codigo 20138009422, quien pretende optar
el Titulo Médico Cirujano con el Proyecto de Tesis “EFICACIA DE DOS MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES EN LA
REMOCION DEL BIOFILM EN LOS ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 40039 “SANTA
MARIA” YANAHUARA”, el cual cuenta con laaprobacién correspondiente, de acuerdo a Reglamento Especifico,
solicitandole autorizacion para que la mencionada Bachiller en Odontologia pueda recopilar datos relacionados

a su proyecto.

Por lo expuesto, mucho le agradeceré, tenga a bien disponer a quien corresponda, se le concedan las
facilidades correspondientes, para el logro de los fines y objetivos académicos de la sefiorita Bach. OLAZABAL

ZUTA.

Sin otro particular por el momento, quedo de usted.

Atentamente,

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




e UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM - DE SANTA MARIA

INSTITUCION EDUCATIVA

40039 - “SANTA MARIA”
u% YANAHUARA
“ANO DE LA LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y LA IMPUNIDAD”
Arequipa, 18 de noviembre del 2019

OFICIO N° 148-2019-D.1.E. N° 40039/ “SANTA MARIA”

Dr.

Herbert Gallegos Vargas )
DECANO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA - UCSM
Presente.-

ASUNTO: Autorizacidn para recopilar datos.

Es muy grato dirigirme a Ud., para saludarlo a nombre de la Institucién
Educativa N° 40039 “Santa Maria” — Yanahuara, y manifestarle a través del presente
la autorizacién para la recopilacion de datos relacionados al Proyecto de Tesis”
EFICACIA DE DOS MARCAS DE CEPILLOS DE DIENTES EN LA REMOCION DEL
BIOFILM EN LOS ALUMNOS DE 11 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
40039 SANTA MARIA DE YANAHUARA™ presentado por la Sefiorita Bach. Arianne
Kimberly Emily Olazabal Zuta.

Sin otro particular aprovecho la oportunidad para manifestarle las
consideraciones mas distinguidas y estima personal.

Atentamente,

lexa muille Brezo

P ~T7 A
LORIECTTRA

Direccion Coop Victor A Belainde LL-27 Yanahuara  Teléfonos (054) 276573 - Secretaria / (054) 276571 - Porteria
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