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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo determinar la eficacia del uso del cepillo ecologico en la
remocion de la placa bacteriana en pacientes de un consultorio odontologico particular, Ica
— 2024. Se realiz6 un estudio cuasi-experimental, de nivel relacional, de enfoque
cuantitativo, observacional, prospectivo y de corte longitudinal. Participaron 104 pacientes
atendidos en un consultorio particular. El indice de higiene oral simplificado (IHOS) del
MINSA se registré al inicio y a los 30 dias. Para el contraste se aplicd la prueba t de Student
(p <0,05). Los resultados presentaron que, inicialmente el 55.8% (58) de los pacientes
presentd una mala higiene oral, el 29.8% (31) una higiene regular y el 14.4% (15) una
buena higiene oral. Tras 30 dias de uso, el cepillo convencional logré reducir la mala
higiene oral del 57.7% (30) al 19.2% (10), mientras que el cepillo ecologico la disminuyd
del 53.8% (28) al 23% (12). Sin embargo, al comparar los indices inicial y final del grupo
con cepillo ecoldgico, no se encontré una diferencia estadisticamente significativa (p
=0.696). En conclusion, no se evidencid eficacia del uso del cepillo ecologico en la
remocion de la placa bacteriana, ya que no mejor6 significativamente el indice de higiene

oral tras 30 dias de uso.

Palabras clave: Cepillo dental ecologico, Higiene oral, Placa bacteriana y Salud bucal.

vii



ABSTRACT

The study aimed to determine the effectiveness of using an ecological toothbrush in
removing plaque in patients at a private dental office in Ica, Spain. A quasi-experimental,
relational, quantitative, observational, prospective, and longitudinal study was conducted.
104 patients seen in a private office participated. The Simplified Oral Hygiene Index
(IHOS) of the MINSA (National Institute of Health) was recorded at baseline and at 30
days. Student's t-test was applied for comparison (p <0.05). The results showed that
initially, 55.8% (58) of the patients had poor oral hygiene, 29.8% (31) had regular hygiene,
and 14.4% (15) had good oral hygiene. After 30 days of use, the conventional toothbrush
managed to reduce poor oral hygiene from 57.7% (30) to 19.2% (10), while the ecological
toothbrush reduced it from 53.8% (28) to 23% (12). However, when comparing the initial
and final indices of the ecological toothbrush group, no statistically significant difference
was found (p = 0.696). In conclusion, there was no evidence of effectiveness in the use of
the ecological toothbrush in removing bacterial plaque, since it did not significantly

improve the oral hygiene index after 30 days of use.

Keywords: oral hygiene, ecological toothbrush, conventional toothbrush and oral health.
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I.  INTRODUCCION

La higiene bucal es fundamental para prevenir las enfermedades bucodentales, y el
cepillado es uno de los métodos mas eficaces para eliminar la placa.(1) La eleccion del
cepillo dental influye directamente en la calidad de la higiene, por lo que es fundamental
analizar su eficacia.(2) En los tltimos afios, los cepillos dentales ecologicos han ganado
popularidad debido a la preocupacion por el medio ambiente y a la busqueda de alternativas

sostenibles en odontologia.

Los cepillos dentales ecoldgicos, normalmente fabricados con bambu y filamentos
biodegradables, se promocionan como una opcion sostenible para sustituir a los cepillos de
plastico convencionales.(3) Sin embargo, su eficacia real a la hora de eliminar la placa atin
debe conocerse mejor, sobre todo en el ambito clinico. Los estudios sugieren que factores
como el tipo de cerdas y la técnica de cepillado son determinantes en la eficacia del

proceso.(4)

La investigacion se justifica por la creciente adopcion de productos sostenibles en la vida
cotidiana, incluido el sector sanitario, y la necesidad de demostrar su eficacia clinica.
Aunque los cepillos de dientes ecologicos presentan ventajas medioambientales, es
importante garantizar que sus prestaciones cumplen las normas exigidas para mantener la

salud bucodental.(5)

Ademas del impacto medioambiental positivo, muchos usuarios afirman que el uso de estos
cepillos es comodo y eficaz.(6) Sin embargo, es importante realizar un analisis cientifico
para determinar si estos informes reflejan una eliminacion eficaz de la placa, especialmente

en comparacion con los cepillos dentales tradicionales.

La metodologia de este estudio incluye una muestra de pacientes atendidos en una consulta
dental, donde se recogen datos clinicos sobre la presencia de placa bacteriana antes y
después del uso de cepillos ecologicos. Los resultados obtenidos podrian servir de apoyo a

recomendaciones odontologicas basadas en pruebas.(7)

De este modo, este estudio contribuy6 al conocimiento sobre la viabilidad de los cepillos
ecologicos como alternativa eficaz en la rutina de higiene bucal.(8) Si se demuestra su
eficacia, podria fomentarse su uso no sélo por el beneficio medioambiental, sino también

como una opcion segura y eficaz para los pacientes.

Por tanto, conocer el impacto de los cepillos ecologicos en la eliminacion de la placa ayuda
a orientar a profesionales y usuarios en la adopcion de habitos saludables y sostenibles,

promoviendo beneficios tanto para la salud bucodental como para el medio ambiente.(9)



Por lo cual se formul6 el problema general y especificos.

PG. ;Cual es la eficacia del uso del cepillo ecologico en la remocion de la placa bacteriana

en pacientes de un consultorio odontolégico particular, Ica — 2024?

Pel. ;Cuaél es el indice de higiene oral inicial en pacientes de un consultorio odontolégico

particular, Ica — 20247

Pe2. ;Cual es el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional por 30 dias en

pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 20247

Pe3. ;Cual es el indice de higiene oral con uso de cepillo ecoldgico por 30 dias en pacientes

de un consultorio odontolégico particular, Ica — 2024?

Pe4. ;Cual es la diferencia en el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional y

ecoldgico por 30 dias en pacientes de un consultorio odontolégico particular, Ica — 20247

Ante lo expuesto se investigd antecedentes internacionales, dentro de los cuales se

menciona:

Benavente(10) (2021) Republica Dominicana, el estudio busca comparar la satisfaccion de
los usuarios de cepillos dentales eco-amigables versus de pléstico, y la expectativa previa
versos satisfaccion de los cepillos eco-amigables. Se seleccionaron 30 alumnos de
odontologia y participaron un total de 60 personas, incluidas las familias de cada estudiante,
dando como resultado, el 81,9% tenia altas expectativas y respondio6 "de acuerdo” y "muy
de acuerdo". El cepillo de dientes ecoldgico no cumplio con las expectativas y alcanzd un
indice de satisfaccion del 53,7%. Comparando este resultado con la tasa de satisfaccion del
cepillo dental de plastico del 58,3%, se encontrd que el cepillo dental con mango de elastico

tuvo mayor satisfaccion que el cepillo de dientes ecoldgico.

Canacué(11) (2024) Colombia, el estudio compar¢ el efecto antimicrobiano de las cerdas
Tynex® y cerdas de nylon embebidas en carbon activado vs cerdas de nylon en cepillos
dentales de bambu, estuvo compuesta por 9 cepillos de bambu con carbon activado, con
cerdas de nailon y con Tynex®, dando como resultado que hubo diferencias
estadisticamente significativas (p< 0.005) en el crecimiento de S. oralis, E.cloacae y C.
albicans sobre las cerdas de carbon activado, nylon y tenex®. E. cloacae tuvo un
crecimiento cercano a 6 Logl0 UFC/mL en el carbon activado y las cerdas de nailon, que
fue muy diferente al de Tynex® donde no crecio (p=<0,001). C. albicans tuvo un recuento
de 5,8 Log10 UFC/mL en el carbdn activado y las cerdas de nailon (P=0,2480). No hubo

crecimiento en Tynex® y hubo diferencias entre nailon, nailon infundido con carbon
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activado y Tynex® (p< 0,001), en conclusion, el nailon con carbon activado no presento

efecto antimicrobiano.

Morales(12) (2022) Ecuador, el estudio analizé los héabitos de comunicacion oral de
pequefios y jovenes de la parroquia de Quingeo, Canton Cuenca, de octubre de 2021 a
marzo de 2022, es un estudio descriptivo transversal y estuvo constituida por 400 pequefios
y jovenes de la parroquia de Quingeo, Cantén Cuenca, se utilizd un cuestionario para
evaluar sus habitos de higiene oral, el 49,5% de los colaboradores refirié haber visitado al
odontodlogo en los ultimos 6 meses. El 37,5% acudio a controles periddicos y 75,2%
disfrutan visitar al odontélogo. Ademas, el 61,3% a los encuestados nunca les habian
pedido fluor en el colegio, el 70,8% se cepillaron los dientes varias veces antes, el 52,8%
creia que el efecto del fliior era proteger los dientes, el 66,5% creia que tomar fliior entre
comidas era util. Ademas, el 87,8% de los sujetos no sabia que el chocolate era un alimento
causante de caries, el 96,3% no sabia que la fruta era un alimento no cariogénico y el 15,5%
no sabia que afecta los refrescos en la formacion de caries dental, se concluye que los

habitos de higiene bucal de los pequefios y jovenes analizados resultaron ser correctos.
Respecto a los antecedentes nacionales se puede referir:

Avila(13) (2021) Lima, el estudio determiné la eficacia del cepillo dental ecolégico de
bambu en la eliminacion del biofilm dental de los estudiantes de la Facultad de Odontologia
de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos, es un estudio prospectivo, transversal y
la muestra estuvo formada por 20 estudiantes de odontologia. Se dividieron en dos grupos,
Grupo B (cepillo de dientes de bambtl) y Grupo P (cepillo de dientes de plastico), se
observo que la reduccion del biofilm dental en el grupo B (3.24 + 0.38) fue mayor al grupo
P (3.22+ 0.33), no hubo diferencia estadisticamente significativa. Ademas, la tasa de
porcentaje de reduccion del biofilm dental a nivel boca fue mayor en el grupo B
(87.04+2.64) respecto al grupo P (86.46 &+ 2.46), no se hallo diferencia estadisticamente
significativa entre ambos grupos, se concluye que el cepillo dental ecologico de bambu es

tan de eficaz como el cepillo dental de plastico para la reduccion de biofilm dental.

Urviola(14) (2022) Juliaca, el estudio determind la eficacia de dos cepillos dentales en la
remocion de la placa bacteriana en pacientes adultos que acuden al Centro de Salud Santa
Catalina Juliaca 2022. La investigacion fue de tipo cuasiexperimental, comparativo y
descriptivo; de corte longitudinal y prospectivo. La muestra estuvo conformada por 50
pacientes adultos que acudieron al Centro de Salud Santa Catalina de la ciudad de Juliaca,
de la cuales se midi6 la eficacia de dos cepillos dentales de las marcas Colgate Total y
Kolynos Master Plus, a la vez se midi6 el nivel de placa bacteriana a través de Indice de

O'leary, se observo si alguno de estos cepillos era mas efectivo para eliminar la placa
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bacteriana a través del cepillado de Bass. Resultados: el nivel de placa bacteriana fue de
100% deficiente, antes del uso de cepillos dentales; en tanto, después del cepillado con los
cepillos Colgate Total y Kolynos Master Plus, el nivel de placa aceptable en 76% y de 24%
cuestionable. Al comparar el nivel de placa bacteriana antes y después de usar el cepillo
dental mediante el cepillado de Kolynos Master Plus en pacientes adultos que acuden al
Centro de Salud Santa Catalina existe diferencia. Conclusion: segun la prueba estadistica
de la Prueba U de Mann Whitney se concluye que, la eficacia de dos cepillos dentales en
la remocion de la placa bacteriana en pacientes adultos que acuden al Centro de Salud Santa

Catalina no es diferente.

Canto(15) (2020) en Lima, el estudio determino prevenir las enfermedades periodontales y
crear una actitud positiva en el paciente, informar y motivarlo. El objetivo de esta
investigacion de tipo Observacional, Descriptivo, Prospectivo, Transversal y de nivel
Relacional, fue conocer cudl es la eficacia de las técnicas de cepillado dental de Bass
modificada y Stillman modificada para el control de placa bacteriana en escolares del nivel
secundario. Materiales y Método: la muestra fue de 97 nifos de 10 a 15 afios de edad, se
utilizo sustancia reveladora de placa y se evaluo la higiene bucal mediante el indice de
O’Leary antes y después de las charlas, luego se evaluaron las superficies dentales;
considerandose dos grupos; para ser instruidos en la técnica de cepillado de Stillman
modificada. Se concluye que antes del cepillado el grupo de la técnica Bass modificada
presento en promedio de 67.8%; mientras que el grupo Stillman presentaron el 86.0%. Y
después del cepillado resultdé que ambas técnicas mostraron eficacia, ya que a los nifios
instruidos con la Técnica de cepillado de Bass modificada un 22.8%, y el de Stillman un

24.6%

Balcazar(16) (2022) Chiclayo, €l estudié determind la influencia de dos disefios de cepillos
dentales sobre el indice de higiene en los alumnos del Colegio Joyitas de Rey, 2019, fue de
tipo experimental y cuantitativa. Se tuvo una poblacion de 120 estudiantes de 5 a 12 afios,
la intervencion se establecid en dos conjuntos, conjunto 1 (60 estudiantes) se les indico la
prescripcion convencional de cepillos de dientes. Cepillo de salud Oral B pro; Conjunto 2
(60 estudiantes), se les instruy6 en el uso del cepillo de dientes Colgate Max White. La
primera evaluacion y examen se realizara los dias 7, 14 y 21, los resultados mostraron un

alto impacto general en la disminucion de la placa y una buena higiene oral 32,5%.

Ramos(17) (2024) Pimentel, tuvo como objetivo comparar la eficacia de las técnicas de
cepillado dental de Bass modificado y Stillman en la disminucion de la placa bacteriana en
escolares de una institucion educativa, Pitipo 2023. Se emple6 una metodologia de enfoque

cuantitativo, disefio cuasiexperimental, prospectiva. La poblacion estuvo conformada por
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60 escolares divididos en dos grupos de acuerdo a la técnica de cepillado dental de Bass
modificado y técnica de Stillman. Los resultados sefialaron que, la técnica de Bass
modificado presentd una disminucion de placa bacteriana del 44.30% y con la técnica de
Stillman disminuy6 un 34.30%. Al comparar la técnica de cepillado de Bass modificado,
segun el sexo, no se encontro diferencia significativa en el indice inicial (p=0.895) y final
(p=0.564). El sexo femenino present6 una disminucion de 45,80% comparado con el sexo
masculino (45,14%). Al comparar la técnica de cepillado de Stillman, segin el sexo, no se
encontro diferencia significativa en el indice inicial (p=0.951) y final (p=0.766). El sexo
femenino presentd una disminucion de 33.24% comparado con el sexo masculino
(35.11%). Al comparar las técnicas de cepillado de Bass modificado y Stillman, segin la
edad, no se encontré diferencia significativa. Se concluye que, al comparar ambas técnicas
de cepillado, la técnica de Bass modificado fue mas eficaz en la disminucion de placa
bacteriana en escolares de una institucion educativa, no obstante, no se encontraron

diferencias estadisticamente significativas (p=0.719).

Bacon(18) (2022) Cajamarca, tuvo como objetivo determinar la eficacia de la instruccion
y ejecucion de la técnica de cepillado de Fones y la técnica de cepillado de Bass, en la
remocion de placa bacteriana en alumnos de 13 a 15 afios del [IEPA Hno. “Victorino Elorz
Goicoechea” en Cajamarca durante el ano 2019. El presente estudio es de tipo
cuasiexperimental de corte longitudinal. La muestra estuvo constituida por 104
participantes pertenecientes a la institucion en mencion, se los dividié en dos grupos, a los
cuales se les instruyo de manera presencial la técnica de cepillado de Fones al primer grupo
y con la técnica de cepillado de Bass al segundo grupo; a ambos grupos se les aplico el
indice de O’Leary. Se encontro que antes de instruir y ejecutar la técnica de cepillado
Fones, el 46.2% (24) presentaron mala higiene oral; sin embargo, después de instruirlos y
ejecutar la mencionada técnica bajo el porcentaje de mala higiene oral al 1.9% (1)
reduciendo asi la presencia de placa bacteriana. Por otro lado, con respecto a la técnica de
cepillado Bass, antes de instruir y ejecutar la mencionada técnica, el 53.8% (28) presentaron
mala higiene oral; sin embargo, después de instruirlos y ejecutar la técnica bajo el
porcentaje de mala higiene oral al 5.8% (3) reduciendo asi la presencia de placa bacteriana.
Se concluye que ambos métodos tuvieron una eficacia significativa en la reduccion del

nivel de placa bacteriana.
Justificacion

Este estudio se justifica desde el punto de vista tedrico, la necesidad de generar nuevo
conocimiento cientifico sobre el uso prolongado de cepillos de dientes ecologicos, un tema

poco abordado en la literatura actual. La mayoria de los estudios previos han enfatizado los
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beneficios ambientales de estos productos, sin profundizar en su eficacia odontoldgica en
comparacion con los cepillos de plastico. Por lo tanto, esta investigacion amplia el marco
tedrico al analizar tanto la efectividad en la eliminacion de la placa dental como su impacto

en la salud bucal.

En cuanto a la justificacion practica, este estudio contribuye a la toma de decisiones
informadas por parte de los consumidores y profesionales de la salud bucal, permitiendo
evaluar qué tipo de cepillo es mas eficaz para la higiene oral. También fomenta la adopcion
de habitos de consumo mas sostenibles, reduciendo la contaminacion plastica y

promoviendo alternativas ecoldgicas sin comprometer la salud bucal.

Desde el punto de vista metodologico, la investigacion se justifica en la necesidad de
generar evidencia empirica sobre la efectividad de los cepillos ecologicos en la eliminacion
de la placa dental. El estudio proporciona datos comparativos que pueden servir de base
para futuras investigaciones en el ambito de la odontologia preventiva y la sostenibilidad

en productos de higiene oral.

La presente investigacion es importante, porque tiene un impacto tanto en la salud bucal
como en la preservacion del medio ambiente. No solo beneficia a los profesionales de la
salud y a las instituciones médicas al ofrecer informacion basada en evidencia, sino que
también educa al publico en general sobre la importancia de elegir productos que sean
eficaces y ecologicamente responsables. Ademas, fortalece la conciencia social sobre la

reduccion del uso de plasticos en la vida cotidiana.
Para lo cual se formuld el objetivo general y especificos de la investigacion.

OG. Determinar la eficacia del uso del cepillo ecolégico en la remocion de la placa

bacteriana en pacientes de un consultorio odontolégico particular, Ica — 2024.

Oel. Identificar el indice de higiene oral inicial en pacientes de un consultorio odontologico

particular, Ica — 2024.

Oe2. Identificar el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional por 30 dias en

pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024,

Oe3. Identificar el indice de higiene oral con uso de cepillo ecolégico por 30 dias en

pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024.

Oe4. Conocer la diferencia en el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional y

ecoldgico por 30 dias en pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024,
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II. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Tipo y disefio de investigacion

2.1.1.

2.1.2.

Tipo de investigacion

La presente investigacion es de tipo cuasi-experimental, con enfoque cuantitativo
y nivel explicativo, ya que se empled el andlisis estadistico para obtener
resultados coherentes con los objetivos planteados. Este tipo de estudio se
caracteriza por la manipulacion de la variable independiente, aunque sin la
asignacion aleatoria de los sujetos a los grupos de estudio. En otras palabras, se
evalua el efecto de una intervencion en condiciones reales, utilizando grupos ya
existentes, lo que permite analizar el fendmeno en su contexto natural, aunque
con ciertas limitaciones en el control de variables externas. Al ser de nivel
explicativo, busca identificar las causas o factores que originan determinados

fenomenos, estableciendo relaciones de causa y efecto entre las variables.(19)
Diseiio de investigacion

El disefio es cuantitativo, de corte longitudinal y prospectivo.

Se considera cuantitativo porque se basa en la recoleccion y analisis de datos
numéricos, permitiendo examinar la relacion entre variables mediante
procedimientos estadisticos.

Es corte longitudinal porque la variable fue medida en dos momentos: antes y
después de la intervencion.

Y es prospectivo porque los datos fueron recolectados intencionalmente con base

en los objetivos planteados por la investigacion.

2.2. Poblacion y muestra

2.2.1.

2.2.2.

Poblacion de estudio

La poblacion esta conformada por los 142 pacientes atendidos en un consultorio

particular de la ciudad de Ica.
Muestra

Una muestra es un subconjunto del conjunto base. Por ejemplo, se llama conjunto
a un subconjunto de componente que pertenecen a un conjunto definido por sus

caracteristicas. Hernandez et al. (2014)(20).

De manera similar, las muestras se prepararon utilizando la formula de conjuntos

finitos, refieren que:
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Tamanos de muestra, Propocciom

Datos:
Tamato de la poblacion 142

Proporcion easperada H0.000%
Nivel de conflanza 15,0%,

Efecto de digsenao .0
Resultados:

Tamanos de muestra, Proporciom

Datos
Tamano de La poblacion a2

Proporcion esperada L0 000%
Nivel de conflanga 15,00,

Efecto de diseho 1.0

Reosultados:

2.2.3. Muestreo
Probabilistico aleatorio simple.

2.3. Técnicas

La técnica que se utilizé es la observacion directa, la cual se realizd mediante la
realizacion del IHOS, el cual consiste en la entrega de pastillas reveladores de placa
bacteriana, registrando segun corresponde como registro inicial al grupo de muestra
con cepillo ecologico; para luego realizarles un procedimiento de detartraje y

profilaxis, con el fin de tener un punto de inicio uniforme en las muestras.

El total de la muestra se dividié en dos grupos equitativos y homogéneos, 52
participantes para el uso de cepillo ecologico y 52 participantes para el uso de cepillo

convencional.

Posterior a la limpieza oral en consultorio, se le brind6 una charla sobre el uso de la
técnica de cepillado de bass para su aplicacion y se brindé el cepillo dental

convencional o ecologico de manera aleatorizada.

Como parte de la intervencion cuasi-experimental, se desarrolld una charla presencial
dirigida a todos los participantes antes de la entrega de los cepillos. Esta sesion tuvo
una duracion aproximada de 20 minutos y se enfocd en la técnica de cepillado de Bass,

mediante una demostracion practica, materiales visuales y orientacion personalizada.
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24.

2.5.

La importancia de esta charla radicé en garantizar la homogeneidad en la aplicaciéon

de la técnica, asegurando asi la validez de los resultados de la intervencion.

Pasado los tiempos determinados segun los objetivos de estudio se volvio a realizar la
evaluacion de Indice de higiene oral simplificado a ambos grupos, realizando su
registro respectivo; para asi poder generar las bases de datos con el fin de cumplir los

objetivos propuestos.

Instrumento

Ficha de registro de indice de Higiene Oral Simplificado, donde el valor de higiene
oral de bueno es 0,0 — 1,2, regular 1,3 — 3,0 y mala 3,1 — 6,0. Contando del dia inicial
donde se ejecuto la investigacion y la segunda cita en 30 dias.

Validacién

El instrumento no requiere validacion puesto que se utilizé uno ya validado de uso
masivo por el Ministerio de Salud del Pera. Ficha [HOS — MINSA N° 064-2015-
MINSA. (21)

Técnicas de procesamiento. analisis e interpretacion

Las informaciones recaudadas se procesaron digitindolas en una base de datos
establecida en el programa estadistico SPSS version 26.0 (Statistical Package for
Social Science).(22)

La informacion se analiz0 conforme a los objetivos planteados. Se aplicaron
estadisticas descriptivas (frecuencias absolutas y relativas) para las variables
categoéricas y la prueba t de Student para muestras relacionadas, previa verificacion de
normalidad con la prueba de Shapiro-Wilk.

Se utiliz6 Microsoft Excel 2019 para preparar las tablas y graficos correspondientes.

(t student)(23)
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III. RESULTADOS

Tabla N°01 indice de higiene oral inicial en pacientes de un consultorio odontolégico

particular, Ica — 2024.

Indice de higiene oral inicial

N %
Mala higiene oral (3,1 - 6,0) 58 55.8%
Regular higiene oral (1,3 - 3,0) 31 29.8%
Buena higiene oral (0,1 - 1,2) 15 14.4%
Excelente 0 0.0%
Total 104 100.0%

Gréfico N°01 Indice de higiene oral inicial en pacientes de un consultorio odontologico

particular, Ica — 2024.

indice de higiene oral

Maia higiene oral (3,1 - Regularhigene oral Buena higiene oral (0.1
50 (13

e 0) -30) -12)

Interpretacion: En la tabla y grafico N°01, en cuanto al indice de higiene oral inicial, el
55.8% (58) de los pacientes presentaban una mala higiene oral, el 29.8% (31) tenian una

higiene oral regular y solo el 14.4% (15) presentaron una buena higiene oral.
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Tabla N°02 Indice de higiene oral con uso de cepillo convencional por 30 dias en pacientes

de un consultorio odontolégico particular, Ica — 2024.

CEPILLO CONVENCIONAL
Indice de Higiene Oral INICIAL 30 DIAS
N % N %
Mala higiene oral (3,1 - 6,0) 30 57.7% 10 19.2%
Regular higiene oral (1,3 - 3,0) 15 28.8% 25 48.1%
Buena higiene oral (0,1 - 1,2) 7 13.5% 17 32.7%
Excelente 0 0% 0 0%

Grafico N°02 Indice de higiene oral con uso de cepillo convencional por 30 dias en

pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024.

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

57.7%

INICIAL

USO DE CEPILLO CONVENCIONAL

30 DIAS

W Mala higiene oral (3,1 - 6,0)

M Regular higiene oral (1,3 -
3,0)

B Buena higiene oral (0,1 -
1,2)

Interpretacion: En la tabla y grafico N°02, respecto al uso del cepillo convencional por

30 dias, se observo en los pacientes con mala higiene oral disminuy6 de 57.7% (30) a 19.2%

(10). Seguido con higiene regular aument6 de 28.8% (15) a 48.1% (25), y con buena

higiene oral se increment6 de 13.5% (7) a 32.7% (17). No presentaron casos con una

higiene oral excelente.
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Tabla N°03 indice de higiene oral con uso de cepillo ecolégico por 30 dias en pacientes de

un consultorio odontologico particular, Ica — 2024.

CEPILLO ECOLOGICO
indice de Higiene Oral INICIAL 30 DIAS
N % N %
Mala higiene oral (3,1 - 6,0) 28 53.8% 12 23%
Regular higiene oral (1,3 - 3,0) 16 30.8% 24 46.20%
Buena higiene oral (0,1 - 1,2) 8 15.4% 16 30.8%
Excelente 0 0% 0 0%

Grafico N°03 Indice de higiene oral con uso de cepillo ecolégico por 30 dias en pacientes

de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024.

USO DE CEPILLO ECOLOGICO

B Mala higiene oral (3,1 - 6,0)
60%

53.8% M Regular higiene oral (1,3 - 3,0)

M Buena higiene oral (0,1 -1,2)

46.20%

50%

B Excelente

40%

30%

20%

10%

0%
INICIAL 30 DIAS

Interpretacion: En la tabla y grafico N°03, con respecto al uso de cepillo ecoldgico por
30 dias, los pacientes con mala higiene oral disminuyeron de 53.8% (28) a 23% (12). En
higiene regular aumentaron de 30.8% (16) a 46.2% (24), mientras que los pacientes con

buena higiene oral presentaron de 15.4% (8) a 30.8% (16). No presentaron casos con una

higiene oral excelente.
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Tabla N°04 La diferencia en el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional y

ecologico por 30 dias en pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024.

CONVENCIONAL ECOLOGICO

DIFERENCIA
Indice de Higiene Oral 30 DIAS 30 DIAS
N % N % %
Mala higiene oral (3,1 - 6,0) 10 19.2% 12 23% -3.9%
Regular higiene oral (1,3 - 3,0) 25 48.1% 24 46.2% 1.9%
Buena higiene oral (0,1 - 1,2) 17 32.7% 16 30.8% 1.9%
Excelente 0 0% 0 0% 0%

Grafico N°04 La diferencia en el indice de higiene oral con uso de cepillo convencional y

ecologico por 30 dias en pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024.

Grafico de barras

B Mala higiene oral (3,1 - 6,0)

48.1%

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

M Regular higiene oral (1,3 -
3,0)
M Buena higiene oral (0,1 - 1,2)

B Excelente

% %

Interpretacion: En la tabla y grafico N°04, la diferencia de ambos cepillos por 30 dias se
encontrd que el cepillo convencional redujo la mala higiene oral en un -3.9% mas en
comparacion con el cepillo ecologico 19.2% (10) frente a 23% (12). Sin embargo, en
higiene regular, el cepillo ecoldgico tuvo una ventaja, con una diferencia de 1.9% menos
de casos respecto al convencional 46.2% (24) frente a 48.1% (25). En cuanto a la buena
higiene oral, presentaron resultados similares, con una diferencia minima de 1.9% (32.7%

(17) para el convencional y 30.8% (16) para el ecoldgico).
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Comprobacion de hipdtesis

Hi. Existe eficacia del uso del cepillo ecoldgico en la remocioén de la placa bacteriana en
pacientes de un consultorio odontolédgico particular, Ica — 2024

Ho. No existe eficacia del uso del cepillo ecoldgico en la remocion de la placa bacteriana
en pacientes de un consultorio odontoldgico particular, Ica — 2024

Tabla N°05 Prueba de normalidad (Shapiro-Wilk)

Prueba Estadistico Valor p Interpretacion
Las diferencias no siguen
Shapiro-Wilk (normalidad)  0.943 0.0147

distribuciéon normal (p < 0.05)

Interpretacién: Los datos no siguen una distribucion normal, como lo indica el valor p =
0.0147 obtenido en la prueba de Shapiro-Wilk (p < 0.05). Por esta razén, para la

comprobacion de hipotesis se recurri6 a la prueba no paramétrica t de Student.

Tabla N°06 Prueba inferencial

Prueba Estadistico P-valor Conclusion

No hay diferencia significativa entre el
t de Student -2432  0.696
indice de higiene inicial y final

Interpretacién: Los resultados obtenidos mediante la prueba t de Student muestran un
valor de p = 0.696, el cual es mayor a 0.05. Esto indica que no se encontr6 una diferencia
estadisticamente significativa entre el indice de higiene inicial y final tras el uso del cepillo

ecoldgico durante 30 dias.

Por lo cual se puede afirmar que, no existe eficacia del uso del cepillo ecologico en la
remocion de la placa bacteriana en pacientes de un consultorio odontologico particular, Ica

—2024.
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IV.  DISCUSION

Los resultados obtenidos en este estudio reflejan una mejora significativa en el indice de
higiene oral tras el uso de cepillos convencionales y ecologicos durante 30 dias.
Inicialmente, se observo que el 55.8% de los pacientes presentaban una mala higiene oral,
el 29.8% una higiene regular y solo el 14.4% una buena higiene. Después del uso de los
cepillos, se evidenci6é una disminucion considerable en los casos de mala higiene oral,
alcanzando un 19.2% en los pacientes que usaron el cepillo convencional y un 23% en
aquellos que utilizaron el cepillo ecoldgico. De igual manera, los casos de higiene regular
aumentaron en ambos grupos (de 28.8% a 48.1% en el grupo del cepillo convencional y de
30.8% a 46.2% en el grupo del cepillo ecologico), mientras que la buena higiene oral
también mostrd una mejora, alcanzando un 32.7% con el cepillo convencional y un 30.8%

con el ecologico.

Estos hallazgos pueden compararse con estudios previos que han evaluado la eficacia de
diferentes tipos de cepillos dentales en la higiene oral. En primer lugar, el estudio de Avila
(2021) en Lima encontrd que la reduccion del biofilm dental fue similar en los grupos que
utilizaron cepillos de bambu y de plastico, sin diferencias estadisticamente significativas.
Este resultado es consistente con el presente estudio, donde ambas opciones de cepillado
mostraron mejoras en la higiene oral sin que una sea significativamente superior a la otra.
Esto sugiere que la clave para una mejor higiene oral no radica en el material del cepillo,

sino en la constancia y la técnica de cepillado utilizada.

Por otro lado, Benavente (2021) en Republica Dominicana evalu6 la satisfaccion de los
usuarios con cepillos ecoldgicos en comparacion con los de plastico, concluyendo que el
cepillo ecoldgico no cumplid con las expectativas de los usuarios, obteniendo una tasa de
satisfaccion del 53.7%, menor que la del cepillo de plastico (58.3%). Aunque el presente
estudio no mididé la percepcion de los usuarios, la ligera diferencia en la eficacia del
cepillado convencional y ecoldgico podria estar relacionada con la menor satisfaccion
reportada en el estudio de Benavente. Esto podria indicar que, si bien los cepillos
ecoldgicos pueden ser efectivos, los usuarios podrian percibir diferencias en la comodidad

o en la sensacion de limpieza.(10)

En cuanto a la efectividad antimicrobiana de las cerdas de los cepillos, el estudio de
Canacué (2024) en Colombia evaluo cepillos con cerdas de carbon activado, nailon y
Tynex®, encontrando que las cerdas Tynex® mostraban la menor proliferacion bacteriana.
Este hallazgo es relevante, ya que en el presente estudio no se analizaron las caracteristicas
especificas de las cerdas, pero si se observo que ambos tipos de cepillos fueron eficaces en

mejorar la higiene oral. Esto sugiere que, aunque las propiedades antimicrobianas de las
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cerdas pueden influir en la acumulacion de bacterias, la efectividad del cepillado sigue

dependiendo de la frecuencia y la técnica utilizada.

Los resultados de este estudio coinciden con los hallazgos de Balcazar (2022) en Chiclayo,
quien comparo6 la eficacia de dos disefios de cepillos en escolares y encontré que ambos
lograron una reduccion significativa de la placa bacteriana. Este estudio refuerza la idea de
que la eleccion del cepillo es secundaria frente a la importancia de la practica constante de
higiene oral. Asimismo, el estudio de Clavijo (2024) en Lima identific6 una relacion entre
el nivel de conocimiento de los padres sobre salud oral y los habitos de higiene de sus hijos.
Este factor es relevante, ya que podria explicar por qué algunos pacientes en este estudio
mostraron mejoras mas pronunciadas en su higiene oral: es posible que aquellos con mayor

educacioén sobre la importancia del cepillado lo practicaran de manera mas efectiva.

Por otro lado, los resultados también pueden relacionarse con el estudio de Ventura (2024)
en Trujillo, que determiné que no habia una relacion significativa entre el conocimiento
sobre practicas de higiene bucal y la prevalencia de caries en adolescentes. En el presente
estudio, aunque se evidencié una mejora en la higiene oral tras el uso de los cepillos, no se
midi6 directamente la presencia de caries. Sin embargo, la falta de una relaciéon entre
conocimiento y caries en el estudio de Ventura podria indicar que otros factores, como la

dieta y el acceso a atencion odontoldgica, también juegan un papel clave en la salud bucal.

En cuanto a la comparacion entre los cepillos convencional y ecoldgico, los resultados del
presente estudio muestran que el cepillo convencional tuvo una ligera ventaja en la
reduccion de la mala higiene oral (-3.9% mas de casos reducidos en comparacion con el
ecologico). Sin embargo, el cepillo ecoldgico mostré un desempefio casi equivalente en
términos de mejora de la higiene regular y buena, lo que sugiere que la diferencia en
efectividad es minima. Este hallazgo es relevante en el contexto del estudio de Godoy
(2021) en Lima, quien evaluo la viabilidad comercial de la produccion de cepillos de bambu
como una alternativa ecoldgica a los de plastico. Aunque el presente estudio no evaluo el
impacto ambiental, los resultados respaldan la idea de que los cepillos ecologicos pueden

ser una opcion efectiva para la higiene bucal sin comprometer su funcionalidad.

Por ultimo, en relacion con el estudio de Cabanillas (2024) sobre la frecuencia de cepillado
en niflos peruanos, donde se encontrd que el 86.32% de los nifios se cepillaban a diario y
el 82.93% al menos dos veces al dia, se puede inferir que la frecuencia del cepillado es un
factor determinante en la mejora de la higiene oral. Aunque el presente estudio no midio la
frecuencia de cepillado de los pacientes, es posible que aquellos que lograron mejores

resultados en la higiene oral hayan mantenido una rutina de cepillado mas constante
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Primero:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

Quinto:

V. CONCLUSIONES

No existe eficacia del uso del cepillo ecologico en la remocion de la placa
bacteriana en pacientes de un consultorio odontolégico particular, Ica —

2024.

En cuanto al indice de higiene oral inicial los pacientes presentaron que el

55.8% (58) tienen mala higiene oral.

En cuanto al indice de higiene oral con uso de cepillo convencional por 30
dias los pacientes, presentaron un aumento regular 48.1% (25) y buena

higiene oral 32.7% (17).

En cuanto al indice de higiene oral con uso de cepillo ecoldgico por 30 dias
los pacientes, presentaron un aumento de higiene regular 46.2% (24) y

buena higiene oral 30.8% (16).

Respecto a la diferencia en el indice de higiene oral con uso de cepillo
convencional y ecologico por 30 dias ambos mejoran la higiene oral, pero
el convencional presentd una ventaja de -3.9% en la reduccion de la mala

higiene oral.
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VI. RECOMENDACIONES

Fomentar la implementacion de campafias educativas en los consultorios
odontolégicos para informar a los pacientes sobre el uso de cepillos ecologicos,
resaltando su impacto positivo en la reduccion de residuos plésticos y su contribucion

a la sostenibilidad ambiental.

Reforzar la educacion sobre el cepillado dental, no solo ensefiando la técnica
adecuada, sino también resaltando la importancia de la frecuencia y la duracion de esta
practica. Ademas, es esencial promover el uso de productos auxiliares como el hilo
dental y el enjuague bucal, destacando su papel en la prevencion de enfermedades

bucales.

Promover su uso, resaltando no solo su impacto positivo en el medio ambiente, sino
también su efectividad cuando se emplea con la técnica adecuada. Para ello, se debe
brindar informacioén clara sobre sus beneficios, tanto a nivel individual como

colectivo, fomentando su adopcion a través de campafias educativas

Ampliar el periodo de observacion mas alla de los 30 dias, permitiendo un seguimiento
mas detallado de la evolucion en la adopcion de los habitos de higiene. Ademas, es
fundamental realizar controles periddicos que evaluen no solo la continuidad de estas

practicas, sino también su efectividad en el tiempo.

Sugerir a los odontdlogos que realicen una evaluacion detallada de las caracteristicas
individuales de cada paciente, considerando factores como la sensibilidad gingival, la
destreza manual y el estado general de su salud bucal. Con base en esta valoracion,
podran recomendar el tipo de cepillo mas adecuado, ya sea en cuanto a la dureza de

las cerdas, el tamafio del cabezal o la ergonomia del mango.
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VIII. ANEXOS

8.1. Instrumento de recoleccion de datos

Universidad San Luis Gonzaga de Ica

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Titulo: Eficacia del uso del cepillo ecolégico en la remocion de la placa bacteriana en

pacientes de un consultorio odontologico particular, Ica — 2024

Objetivo: Determinar la eficacia del uso del cepillo ecoldgico en la remocion de la placa

bacteriana en pacientes de un consultorio odontolédgico particular, Ica — 2024.

I.- DATOS PERSONALES:
ApPellidos Y NOMDIES: .....oviviiiiieiicieeeereere e esneenres

Edad:.....ccccovverennnne Sexo: Femenino () Masculino ( )

IL.- TIPO DE CEPILLO DENTAL:
Cepillo dental tradicional (plastico) : ( )
Cepillo dental ecologico :( )

I11. INDICE DE HIGIENE ORAL)|

INICIAL

plaque 3 2 1 0
INDICE DE HIGIENE ORAL
() - Buena higiene oral 0,0 — 1,2
() - Regular higiene oral 1,3 —3,0
() - Mala higiene oral 3,1 — 6,0
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A LOS 30 DIAS

= J.\ )\

'-\w—\(

plaque
INDICE DE HIGIENE ORAL
() - Buena higiene oral 0,0 — 1,2
() - Regular higiene oral 1,3 — 3,0
() - Mala higiene oral 3,1 — 6,0

DIFERENCIA DE VALORES EN INDICE DE HIGIENE ORAL:

31



8.2. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Fecha: / /
Yo: , identificado(a) con DNI
(carnet de extranjeria o pasaporte de extranjeros) N° , acepto

participar voluntariamente de la investigacion titulada: “Eficacia del uso del cepillo
ecoldgico en la remocidon de la placa bacteriana en pacientes de un consultorio
odontologico particular, Ica- 2024, con ello autorizo se me pueda realizar una
entrevista y aplicar el instrumento, comprometiéndome a responder con veracidad

cada uno de ellos.

Ademas, se me informo que dicho instrumento es andénimo y solo se usaran los
resultados para fines del estudio, asimismo autorizo la toma de una foto como
evidencia de la participacion. Con respecto a los riesgos, el estudio no representara
ningln riesgo para mi salud, asi como tampoco se me beneficiara economicamente

por €L, por ser una decision voluntaria en ayuda de la investigacion.

FIRMA DEL INVESTIGADOR: FIRMA DEL
Nombre: PARTICIPANTE
DNI:
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8.3. Constancia de trabajo de campo

CONSULTORIO DENTAL VIDA DENT

“Afio de la recuperacion y consolidacion de la economla peruana”

CONSTANCIA

Yo, Bettsy Trejo Alarcon identificada con DNI N° 21535410, Cirujana Dentista del
consultorio dental “VIDA DENT" en Parcona - Ica, certifico y doy fe que el bachiller en
odontologia de la Universidad San Luis Gonzaga.

HUGO ADOLFO CARDENAS TREJO, DNI N° 75832940

Ha realizado un tratamiento odontologico en pacientes que asisten al consultorio para
la recoleccion de datos, que usa en su proyecto de tesis ““EFICACIA DEL USO DEL
CEPILLO ECOLOGICO EN LA REMOCION DE LA PLACA BACTERIANA EN
PACIENTES DE UN CONSULTORIO ODONTOLOGICO PARTICULAR, ICA"

Se expide la presente constancia, a solicitud del interesado para los fines que estime
conveniente,

Dado en la dudad de Ica, el dia 15 del mes enero del 2025.

Atentamente,

) ]
o :k'fl 0\

Bettsy Trejo Alarcon
CIRUJANO DENTISTA
C.O.P. 8667
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8.4.Resolucion de aprobacion de tesis

J"‘“l "’%
{ﬂ} UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA™

FACULTAD DE ODONTOLOGIA
RESOLUCION DECANAL N° 236-F.0.-UNICA-2024

Ica, 18 de julio de 2024
VISTO

El Oficio N* 294-P/C.I-FO-UNSLG-24 del Presidente del Comité de Investigacion de la
Facultad de Odontologia solicitando la Aprobacién de Proyecto de Tesis del (a) egresado (a)
CARDENAS TREJO HUGO ADOLFO, oficio N*015-P/C.I.FO-UNSLG-2023 del Dr. Edgar Martin
Hernandez Huaripaucar designando al Asesor, constancia de aprobacion de proyecto de tesis
y Constancia de Antiplagio,

CONSIDERANDO

Que, la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga® es
una Unidad Fundamental de Organizacién, cuya finalidad es la formacion académica y
profesional de los alumnos y esta integrada por Docentes y Estudiantes, la misma que es
auténoma en lo académico, administrativo, econdmico, de gobierno y normativo, dentro del
marco previsto en el articulo 18° de la Constitucion Politica del Peru, articulo 8° de la Ley
Universitaria 30220,

Que, mediante Oficio N° 6978-2023-SUNEDU-02-15-02, la Unidad de Registro de
Grados y Tltulos de la SUNEDU, remite el proveldo N° 1087-2023-SUNEDU-02-15-02, que
resuelve “en virtud de los argumentos expuestos en los considerandos del presente documento
y en aplicacion de los principios de legalidad, verdad material y legitimacion coresponde se
declare procedente la solicitud de registro de datos, de la Dra. CECILIA PAQUITA URIBE
QUIROZ, en calidad de RECTORA (e ) de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga" a partir
del 21 de noviembre de 2023;

Que, mediante Resolucion Rectoral N° 015-R-UNICA-2024, de fecha 10 de enero de
2024, se resuelve Encargar interinamente al Mag. NESTOR OLIVER GONZALES AEDO en el
cargo de Decano de la Facultad de Odontologia, de la Universidad “Nacional San Luis
Gonzaga”; a partir de la fecha de expedicion de la presente Resoludén Rectoral.

Que, mediante Oficio N° 0241-2024-SUNEDU-02-15-02 del 15 de enero de 2024, la
Superintendencia Nacional de Educacién Superior Universitaria-SUNEDU a través de la
Jefatura de la Unidad de Registro de Grados y Titulos, ha procedido a la inscripcion de la fima
del Mag. Néstor Oliver Gonzales Aedo, como Decano Interino de la Facultad de Odontologia;

Que, la Ley N° 30220, en su articulo 100. Derechos de los estudiantes, establece en el
inc. 100.1 Recibir una formacion académica de calidad que les otorgue conocimientos generales
para el desempefio profesional y herramientas de investigacion;

Que, el inciso 7.2) del articulo 7° del Estatuto Universitario, determina que es fin de la
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga®. Formar profesionales de alta calidad de manera
integral y con pleno sentido de responsabilidad social de acuerdo a las necesidades del pals,

Que, mediante Oficio N° 294-P/C.|-FO-UNSLG-24, de fecha 11 de julio de 2024 del

Presidente del Comité de Investigacion solicita la Aprobacion de Proyecto de Tesis “EFICACIA
DEL USO DEL CEPILLO ECOLOGICO EN LA REMOCION DE LA PLACA BACTERIANA EN
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R.D N 236.D-F.0. UNICA -2024
184072024, Pig. 2

PACIENTES DE UN CONSULTORIO ODONTOLOGICO PARTICULAR, ICA -2024"
Perteneciente al egresado CARDENAS TREJO HUGO ADOLFO, oficio N° 015-P/C.LFO-
UNSLG-2024, del Dr. Edgar Martin Hernandez Huaripaucar, designando como Asesor al Mag.
Rosa Linda Salazar Cayo, carta S/N del Asesor Mag, Rosa Linda Salazar Cayo, que informa el
resultado de antiplagio de calificativo APROBADO de fecha viernes 13 de junio 2024 a horas
18.49 horas y el Informe de Revision Antiplagio,

Que, dando cumplimiento a las disposiciones vigentes establecias en el Reglamento
de Grados Académicos y Titulos Profesional, aprobado con R.R.N°048-R-UNICA-2021 de fecha
25-01-21, numeral 9, Articulo 32 determina, L.a aprobacién del Proyecto debera sercomunicada
por el Asesor al Comnité de Investigacién, seflalando la fecha y hora de su aprobacién, esta
aprobacion debera ser formalizada mediante Resolucion Decanal (.....),y conforme a lo
informado es procedente la emision de la Resolucion Decanal,

En uso de las atribuciones conferidas al Sefior Decano, y en aplicacion del articulo
5.14 de la Ley Universitaria N° 30220, en los articulos 68°y70° de la nueva Ley Universitaria-Ley
N°30220; y Articulos 37° - 39°, numeral 39.1,39.2,39.3 ,39.4 ,39.5 y 39.6 del Estatuto de la
Universidad Nacional "San Luis Gonzaga;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar, el Proyecto de Tesis “EFICACIA DEL USO DEL CEPILLO ECOLOGICO
EN LA REMOCION DE LA PLACA BACTERIANA EN PACIENTES DE UN
CONSULTCRIO ODONTOLOGICO PARTICULAR, ICA -2024" Pertenecienle al
egresado CARDENAS TREJO HUGO ADOLFO

Asesor Mag Rosa Linda Salazar Cayo

Articulo 2°.-TRANSCRIBIR la presente Resolucion a la Unidad de Investigacion de la Facultad,
alos Interesados y a las Instancias correspondientes para su conocimiento y fires.

Registrese, comuniquese y Archivase

./){k

Mag. Néstor Oliver Gonzales Aedo
Decanofi) de la Facultad de Odontologia
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga™

35



8.5.Matriz de consistencia

TITULO PROPUESTO DEL PROYECTO: Eficacia del uso del cepillo ecoldgico en la remocion de la placa bacteriana en pacientes de un consultorio odontologico

particular, Ica — 2024.

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOLOGIA
Hi. Existe eficacia Tipo: Cuasi-experimental de nivel
significativa del uso del explicativo
cepillo ecolégico en la
Problema General Objetivo General . Disefio: cuantitativo. de corte
remocion de la placa | - Eficacia del uso Tipo de cepillo ’

PG. (Cual es la eficacia

OG. Determinar la

_ ) bacteriana en pacientes de del cepillo dental utilizado
del uso del cepillo | eficacia del wuso del . )
) ) . _ un consultorio odontologico
ecoldgico en laremocion | cepillo ecologico en la .
_ . particular, Ica — 2024.
de la placa bacteriana en | remocion de la placa ) . ,
. . } Ho. No existe eficacia Indice de higiene
pacientes de un | bacteriana en pacientes | )
_ | significativa del uso del oral simplificado
consultorio de un  consultorio ) .
. ) . ) cepillo ecoldgico en la
odontolégico particular, | odontologico particular, .
remocion de la placa
Ica —2024? Ica —2024. ) )
bacteriana en pacientes de
un consultorio odontoldgico
particular, Ica — 2024.
PROBLEMAS OBJETIVOS VARIABLE
ESPECIFICOS ESPECIFICOS INTERVINIENTE

longitudinal y prospectivo.
Muestra: 104

Técnicas e instrumentos de

recoleccion de informacion:

La técnica sera la observacion
directa, mediante la ficha de Indice
de Higiene Oral Simplificado -
IHOS.

Técnicas de analisis estadistico

de datos:
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Pel. ;Cuales es el indice
de higiene oral inicial en
pacientes de un
consultorio

odontologico particular,

Ica—2024?

Oel. Conocer es el
indice de higiene oral
inicial en pacientes de un
consultorio odontolégico

particular, Ica — 2024,

Pe2. ;Cuales es el indice
de higiene oral con uso
de cepillo convencional
por 30 dias en pacientes
de un  consultorio

odontolédgico particular,

Ica —2024?

Oe2. Identificar el indice
de higiene oral con uso
de cepillo convencional
por 30 dias en pacientes
de un  consultorio

odontolégico particular,

Ica —2024.

Género

Género bioldgico de
nacimiento

Se aplicaron pruebas estadisticas
descriptivas y la prueba

inferencial de t de Student
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Pe3. ;Cuaéles es el indice
de higiene oral con uso
de cepillo ecoldgico por
30 dias en pacientes de
un consultorio
odontologico particular,

Ica—2024?

Oe3. Identificar el indice
de higiene oral con uso
de cepillo ecoldgico por
30 dias en pacientes de
un consultorio
odontolégico particular,

Ica —2024.

Pe4. (Cudles es la
diferencia en el indice de
higiene oral con uso de
cepillo convencional y
ecoldgico por 30 dias en
pacientes de un
consultorio

odontolégico particular,

Ica —2024?

Oe4. Conocer la
diferencia en el indice de
higiene oral con uso de
cepillo convencional y
ecoldgico por 30 dias en
pacientes de un
consultorio odontolégico

particular, Ica — 2024.
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8.6. Operacionalizacion de variable

dentales 'y, por
ende, mejorar el
indice de higiene

oral del individuo.

] ] VALOR ESCALAS
DEFINICION DEFINICION
VARIABLES CONCEPTUAL | OPERACIONAL DIMENSIONES | INDICADORES FINAL DE INSTRUMENTOS FUENTE
MEDICION
Se refiere a la
capacidad del
cepillado,
realizado con una - Cepillo
técnica adecuada dental . - Presenta
Se mide convencional
y con un tipo
comparando el
especifico de - Tipo de
" indice de higiene "
cepillo cepillo
. . oral de los P - Ficha de registro Instrumento
Eficaciadel | (convencional o . dental P ificad
) ) participantes antes y - Nominal de Indice de masthicado
uso del cepillo | ecoldgico), para utilizado Higiene Oral MINSA(21)
] después de 30 dias Simplificado
reducir la )
) de uso del cepillo
acumulacién  de )
) convencional y del
placa  bacteriana " i - Cepillo - No
cepillo ecologico.
en las superficies dentall presenta
ecologico
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Placa
bacteriana

Esla
acumulacion
excesiva sobre la
superficie oral de
microorganismos
procedentes de la

flora digestiva.

Es una capa
adhesiva y
transparente
compuesta
principalmente por
bacterias 'y  sus
subproductos,
visible ~ mediante
tincién con agentes
especificos o bajo
luz ultravioleta, que
se forma en la
superficie de los
dientes y las encias
y contribuye al
desarrollo de
enfermedades

bucodentales.

Indice de Higiene
Oral Simplificado

- Malo 3,1-6,0
- Regular 1,3-3,0
- Bueno 00-12

Ordinal
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8.7. Evidencias fotograficas

ENTREGA DEL CEPILLO ECOLOGICO

TECNICA DEL CEPILLADO
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APLICACION DE LA PASTILLA REVELADORA

Lado izquierdo
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SEGUNDA SESION CONTROL

Lado derecho

Lado izquierdo
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ENTREGA DEL CEPILLO ECOLOGICO
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APLICACION DE LA PASTILLA REVELADORA

Lado derecho
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1ERA SESION

Entrega del cepillo ecolégico

Técnica del cepillado
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APLICACION DE LA PASTILLA REVELADORA

Lado derecho

Lado izquierdo
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2DA SESION CONTROL

Lado izquierdo
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LUGAR DE TRABAJO DE CAMPO
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8.8.Base de datos
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