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RESUMEN

Objetivo: Determinar si la intervencion educativa es efectiva en el nivel de higiene
oral en preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza,
2023.

Material y métodos: EIl estudio fue de tipo pre experimental, descriptivo y
longitudinal. Incluy6 un total de 138 preescolares de la Institucién Educativa 1576
Jerusalén. La Esperanza, 2023. Para la seleccion de la muestra se uso el método
no probabilistico. El nivel de higiene oral fue evaluado a través del indice de O"Leary
para determinar el comportamiento de la higiene bucal al iniciar y finalizar el estudio.
Asi mismo, se realizo el proceso de calibracién de la examinadora en una prueba
piloto. Los datos recolectados fueron procesados de forma automatizada en el
programa estadistico SPSS Statistics 27.

Resultados: Antes de la intervencion educativa el nivel de higiene oral de los
preescolares fue un 56.35% de PDB y posterior a la intervencién educativa 32.41%
de PDB (p=0.00). Los preescolares de ambos sexos asimilan de igual magnitud las
instrucciones en higiene oral para modificar sus hébitos, los preescolares de 5 afios
obtuvieron diferencias sobresalientes de su higiene oral en comparacion a los
preescolares de 3y 4 afos.

Conclusiones: La intervencion educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023.

Palabras clave: indice de higiene oral, preescolar, intervencién educativa,

cepillado dental.



ABSTRACT
Objective: Determine if the educational intervention is effective at the level of oral

hygiene in preschoolers at Educational Institution 1576 Jerusalem. La Esperanza,
2023.

Material and methods: The study was pre-experimental, descriptive and
longitudinal. It included a total of 138 preschool children from Educational Institution
1576 Jerusalem. La Esperanza, 2023. The non-probabilistic method was used to
select the sample. The level of oral hygiene was evaluated through the O'Leary

index to determine oral hygiene behavior at the beginning and end of the study.

Likewise, the calibration process of the examiner was carried out in a pilot test. The
data collected were processed automatically in the statistical program SPSS
Statistics 27.

Results: Before the educational intervention, the preschoolers' oral hygiene level
was 56.35% of PDB and after the educational intervention, 32.41% of PDB (p=0.00).
Preschoolers of both sexes assimilate oral hygiene instructions to the same extent
to modify their habits; 5-year-old preschoolers obtained outstanding differences in

their oral hygiene compared to 3- and 4-year-old preschoolers.

Conclusions: The educational intervention is effective at the level of oral hygiene

in preschoolers at Educational Institution 1576 Jerusalem. La Esperanza, 2023.

Keywords: Oral hygiene index, preschoolers, educational intervention, tooth
brushing.
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i. INTRODUCCION

1.1 Realidad Problematica

El informe de la OMS en el 2022 hace de conocimiento que mas de la mitad
de la poblacion mundial presenta enfermedades relacionadas a una
inapropiada higiene oral, agravdndose esta situacion en los paises con
brechas muy grandes en la atencién en salud, en donde tres de cada cuatro
habitantes presentan afecciones bucodentales, sumando a esta realidad la

escasa presencia de programas de salud dental preventivas.!

La insalubridad bucodental destaca como principal motivo de la prevalencia
de gingivitis inducida por placa, periodontitis y caries dental, por lo cual se
recomienda prevenir desde muy temprana edad, con el fin evitar
repercusiones en el crecimiento fisico, cognitivo y correcto desenvolvimiento
social, en donde las intervenciones educativas cumplen un rol muy importante

en la promocién y orientacion de la salud bucodental de los preescolares.?

Segun el Sistema de Informacion en Salud (HIS) del MINSA, la salud bucal en
el PerU es alarmante, donde el 85% de menores a once afos tienen caries

dental por inadecuada higiene oral®

La prevalencia de estas enfermedades bucodentales originadas por una
incorrecta higiene oral influye directamente en la salud de estas poblaciones,
produciendo malestar en quienes son afectados por estas dolencias, se ve
afectada también la masticacion, la deglucién, la apariencia personal.® asi
mismo, se presenta un alto desconocimiento y poca informacion sobre la
importancia de mantener una buena salud e higiene en boca y dientes, segun

la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS).*

Investigaciones realizadas acerca de la promocion de la salud muestran que
ésta debe ser integral, no se puede gozar de una salud general si no se tiene
una salud bucodental integra, por tanto, el mejor momento para adquirir
conciencia sobre la salud oral es en la edad preescolar puesto que los nifios

se encuentran en proceso de aprendizaje,® donde adquieren nuevos
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conocimientos y pondra a prueba sus habilidades y destrezas para cuidar por
si solos de su salud, practicas higiénicas que si son reforzadas en el hogar

podran permanecer toda su vida.®

Soto et al,” cuando realizaron una intervencién, siendo su enfoque la salud
bucal, creando una estrategia orientada a los nifios con sus maestros a la vez,
demostr6 que dichas intervenciones educativas, logran cambios de
costumbres y adquieren nuevas formas y modelos de limpieza, imitando
actitudes buenas al momento de cuidar su higiene bucal. Asi mismo, Alves et
al,® en su estudio realizado obtuvo un resultado efectivo en la prevencién de
caries, gingivitis y maloclusion en la muestra que estudio el investigador
(nifios). En este camino, Cervantes et al, ° logré probar que con un programa
preventivo odontoldgico se logra mejorar la salud bucal en la muestra que el

investigador tomé para este trabajo (nifios).

La IE 1576 “Jerusalén” es un Jardin de gestion nacional, correspondiente a la
provincia de Trujillo del distrito de La Esperanza, ubicado en jirén Los Cedros,
conformado por 209 nifios de edad preescolar, en su gran mayoria los nifios

presentan un descuido en su higiene bucal.

1.1 Problema de la investigacion
¢ Es efectiva la intervencidon educativa en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucién Educativa 1576 Jerusalén, La Esperanza,
¢20237?

1.2 Objetivos

1.3.1 Objetivo general
Determinar si la intervencion educativa es efectiva en el nivel de
higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1576
Jerusalén. La Esperanza, 2023.

1.3.2 Objetivos especificos

11



1.3

- Determinar el nivel de higiene oral antes de la intervencion
educativa en preescolares de la Institucion Educativa 1576
Jerusalén. La Esperanza, 2023.

- Determinar el nivel de higiene oral después de la intervencion
educativa en preescolares de la Institucion Educativa 1576
Jerusalén. La Esperanza, 2023.

- Determinar si es efectiva la intervencion educativa en el nivel de
higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1576
Jerusalén. La Esperanza, 2023, segun sexo.

- Determinar si es efectiva la intervencion educativa en el nivel de
higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1576

Jerusalén. La Esperanza, 2023, segun edad.

Justificacion del estudio

Se busco fuentes informativas referentes a la importancia que tiene
una adecuada orientacion sobre higiene oral, especialmente en los
preescolares, por lo que el presente estudio busca contribuir mediante
una intervencion efectiva en el nivel de higiene bucal.

El estudio es importante y se justifica porque facilita conocer sobre la
condicién de la higiene oral en los preescolares, evaluando esta
variable segun el indice de O’Leary, y se justifica también porque es

el inicio para el desarrollo del programa de intervenciones educativas.

Con el actual estudio se persigue poner en manifiesto el problema
planteado, es decir, establecer la realidad en cuanto se refiere a la
higiene oral, y que esta informacién permita crear un programa eficaz
orientado a preescolares y a su vez facilite a las instituciones de salud
local un seguimiento oportuno para establecer o controlar las posibles
afecciones que pudieran presentarse en las personas que son parte

del presente estudio.

El proposito de esta investigacion busca determinar si es efectiva la
intervencion educativa sobre salud bucal en el nivel de higiene oral en

preescolares de 3 a 5 afios.

12



2.1

MARCO DE REFERENCIA

Antecedentes del estudio

Alvarez et al.® (Cuba ,2022) determinaron si el programa educativo en
preescolares fue efectivo sobre la salud oral. Para lo cual implement6 un
trabajo investigativo de tipo preexperimental en 40 nifios, en la que el 70,7%
mostraron deficiente higiene oral antes de la intervencion, y el 39% de ellos,
posterior a la intervencion presentaron higiene bucal eficiente (p= 9.443e-
07). Concluyendo que, el programa educativo disefiado para tal fin logra
finalmente una mejora en la higiene bucal en los infantes.

Akkaya et al.!° (Turquia,2021) en su investigacion sobre cémo las
intervenciones modificaron actitudes mediante el juego y dinamicas, sobre
los comportamientos adecuados de cepillado de dientes y la cantidad de
placa acumulada en preescolares. Se trabajo un estudio de grupos paralelos,
aleatorizado y controlado durante el periodo octubre-diciembre del 2018, con
100 nifios. observandose diferencias reveladoras estadisticamente en los
indices de placa antes de la intervencion (p=0.19) y posterior a la
intervencién (p=0.001) para los nifios del grupo control existié un incremento
de placa (p= 2.354 a p= 6.218). El estudio demostré que, posterior a las
intervenciones adquirieron aprendizajes y replicaron acciones correctas en
el cepillado de dientes en consecuencia quedando demostrada la
disminucién notoria en la cantidad de placa.

Herrera & Soto,!! (Colombia, 2018), en las estrategias de prevencion en
salud oral aplicadas a 220 menores, durante 72 meses. Obtuvieron
valoraciones en los promedios iniciales (0,99) y finales (0,41) de los indices,
de placa bacteriana con diferencias significativas (p<0.05). En definitiva, los
investigadores demuestran que los programas preventivos si logran cambios
satisfactorios segun los propdsitos perseguidos por los autores en los
menores de ambos sexos.

Leal et al.'? (cuba, 2018), en su investigacién acerca de la intervencion
instructiva, evaluaron la efectividad de dicho programa sobre la higiene oral
en 60 nifios (66.67% de sexo masculino). Encontrando que, antes de la
intervencion el 90% de los nifios presentaban una higiene bucal deficiente,
posterior a la estrategia el 93,3% de los casos obtuvieron una higiene oral

buena. Se concluye que, al entender sobre el tema mejoré en la mayoria de

13



2.2

los nifios después de la experimentacién (estrategias de educacién) en
higiene oral, de esta manera los autores demuestran dicha efectividad.

Cervantes et al.’(Per(,2020), mediante su programa educativo sobre
prevencion en salud oral en preescolares evaluaron la eficacia de esta
intervencion en una muestra de 28 nifios (niflos menores a 5 afios) durante
6 meses efectuaron un estudio experimental con un antes y después. Los
resultados mostraron que el indice de higiene bucal al finalizar el programa
fue bueno con un 64% y excelente en un 14%, lo cual al contrastarlo con los
resultados antes del programa, esta diferencia es significativa al aplicar
ANOVA (p=0.000). Se concluye que el programa educativo logré mejorar el

indice de higiene oral en los preescolares de bueno a excelente.

Marco tedrico
La educacion para la salud juega un rol fundamental en cuanto se refiere a
la ensefianza para la vida, el cual es considerado como un derecho del
individuo, se tiene en cuenta que todo aprendizaje inicia en sus primeros afios,
y es aqui donde el individuo se encuentra dependiendo en todo sentido del
hogar que los progenitores le proporcionan y crean para su comodidad,
seguridad y desarrollo como tal, recibiendo sus primeras actividades educativas,
las cuales deben de ser reforzadas en las aulas del cada uno de los colegios.
asi, las personas formadas y acreditadas en las carreras de estomatologia
deben de tener el compromiso para promover la educacion de la prevencién de

la salud oral.13

Asi mismo, las instituciones educativas y de salud deben brindar educacion en
salud bucal a los hogares y comunidades sobre alimentos no cariogénicos y asi
poder reducir la ingesta de azUcares refinados de su dieta e impulsar el

consumo de alimentos naturales.*

Una inadecuada higiene oral provoca la acumulacién de detritos sobre
superficies blandas y duras lo que produce sustancias acidas ejerciendo
cambios en el PH, por tanto, una caida de los valores por debajo de lo normal,
dando como resultado la aparicion de enfermedades gingivales y periodontales,
por ende se debe instruir a la poblacién sobre un adecuado manejo de su

14



higiene bucal, Por otro lado no deben faltar las visitas constantes al

odontélogo para la orientacién y colocaciéon de métodos preventivos.'®

La promocion de la salud hace referencia a diferentes aspectos, asi tenemos; la
cultura, la recreacion de sus integrantes de la comunidad y el acceso a una
educacion en la linea de los desafios tecnoldgicos y sociales, la cual les permite
tener mejor control sobre su persona, ®por tanto, la salud publica debe lograr
instalar y fortalecer areas intersectoriales para comprometer a las comunidades

y sus lideres en la mejora continua de la salud oral.’

Esta salud bucal se logra una mejora cualitativa y cuantitativa en cuanto se
fortalecen las destrezas y competencias educativas con respecto a la higiene
oral, que consiste en el aseo adecuado y eficaz de dientes, encias, lengua y de
toda la cavidad oral en general, asi como también de aparatos fijos y removibles,
por tanto, es necesario realizar una limpieza profunda y de calidad para evitar
el acimulo de bacterias formadoras de biofilm. Estudios han demostrado que la
placa dentobacteriana es una de las principales causantes en el desarrollo de

enfermedades de tejidos duros y blandos.!8

Un actuar temprano sobre la higiene bucal permite tener un mayor control sobre
esta, y puede mejorar la salud oral con cambios sencillos en los hébitos y

técnicas empleadas.!

La técnica adecuada para este tipo de poblacion es la técnica de Fones,
conveniente para superficies vestibulo labial; y cuando los dientes estan en
reposo, el cepillo es ubicado de tal forma que se obtenga un angulo de 90° con
respecto a superficie vestibular de los dientes. Estas superficies estan divididas
en 6 zonas y se efectian diez movimientos rotatorios en cada sector, en las
superficies palatinas o linguales el cepillo es colocado de forma vertical luego

se realiza movimientos rotatorios.®

La intervencion educativa consiste en un acto intencional que sigue una serie
de pasos los cuales van a conducir para lograr un desarrollo integral del

individuo y tiene como propésito mejorar u orientar sus necesidades.?® Estas

15



intervenciones educativas son oportunidades ideales para fomentar actitudes
positivas y crear habitos adecuados, prevenir futuras complicaciones y contribuir
en la mejora de la salud bucodental y que estas préacticas beneficiosas

permanezcan en el tiempo en la poblacién.?!

Un inadecuado aseo bucal trae como consecuencia el comienzo para el
desarrollo de caries dental y gingivitis, patologias mas predominantes en el
mundo, segln la OMS,! presentandose a muy corta edad, por tanto, genera una
gran preocupacion en la poblacién ya que se convierte en el primer problema
de la sanidad publica. La denticion decidua no es tomada con la debida
importancia por los padres de familia, escuela e instituciones que deben velar
por la salud de este, trayendo como consecuencia la despreocupacion en el
debido cuidado, por lo que es imprescindible e importante un cambio en estos

aspectos, a fin de lograr prevenir consecuencias futuras.??

La placa dental no solo es necesario un cepillo y un dentifrico, para su control,
sino més bien el dominio de la técnica para un cepillado correcto, por tanto, es
necesario instruir a la poblacion el uso adecuado de esta técnica con el fin de

perfeccionar sus destrezas manuales de los nifios.>

Estudios realizados aconsejan iniciar el cepillado dental con la erupcién del
primer germen caduco. Los nifios que cursan edad preescolar sostienen un
actuar inapropiado de cepillado de sus dientes, por lo que deben ser vigilados
por un adulto, primero deben cepillarse las veces necesarias en el dia, tomarse
el tiempo preciso, utilizar un cepillo apropiado acorde a su edad y la cantidad de
dentifrico fluorado (medida de un guisante) recomendado va a lograr un
cepillado correcto, por otro lado, los colutorios deben usarse con precaucion

para evitar la ingesta de este.?®

El indice de higiene oral fue puesto en la comunidad cientifica en 1972 por
O’Leary Drake.?* Es un instrumento que facilita el registro de la placa dental
bacteriana depositada sobre las superficies lisas de las piezas dentarias, pero
para que el evaluador pueda observar se requiere de productos quimicos

reveladores de placa, los cuales van a pigmentar la biopelicula haciéndose
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notable, de esta forma las superficies tintadas se anotan en la hoja de registro,

donde cada pieza dentaria esta divida en 4 caras (mesial, distal, vestibular,

palatina y/o lingual).?®

Para obtener el promedio final se suma el total de superficies tintadas y se

procede a dividir con la cantidad de superficies presentes en boca multiplicado

por 100. Los valores asignados de 0 a 20 % indican que la higiene bucal es

considerada como buen caso contrario es deficiente.?4

2.3 Sistema de hipotesis
2.3.1 Hipoétesis de la investigacion
H1: La intervencién educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucién Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza,
2023.
HO: La intervencién educativa no es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza,
2023.
Variables. Operacionalizacion de la variable
Variables Definicion Definicion Clasificacion Escala De
Conceptual Operacional i Medicion
Naturaleza Funcién
Intervencion
educativa Acto intencional que | Charlas  educativas
sigue una serie de | para incrementar la
pasos los cuales van | mejora sobre  1a | cygjitativa Independiente Nominal
a conducir para | higiene oral y
lograr un desarrollo | fomentar buenos
integral del | habitos en la salud
individuo.2° bucal.
Nivel de Magnitud sobre el
Higiene oral aseo de dientes, Se evalué segin el o ]
encias, lengua y indice de O’Leary- Cuantitativa Dependiente
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de toda la De Razén
cavidad oral en 0 -100%
general.1®

Covariables

Sexo Condicion Masculino Cualitativa Control Nominal
biolégica del Femenino
individuo.?®

Edad Cambios 3 afios Cualitativa Control De razén
continuos en el 4 afios
ciclo vital de una 5 afios

persona.?’
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iii. METODLOGIA EMPLEADA

3.1Tipo y nivel de investigacion

Aplicada — Nivel Explicativo

3.2 Poblacion y muestra del estudio

3.2.1 Caracteristicas de la poblacion muestral:

La poblacién estuvo conformada por 209 preescolares de la Institucion

Educativa 1576 Jerusalén, La Esperanza matriculados en el afio 2023.

3.2.1.1 Criterios de inclusion.
- Niflos que contaron con la autorizacién firmada por sus

padres para participar del estudio

3.2.1.2 Criterios de exclusion.
- Nifios que se negaron a participar o no colaboraron.
- Nifios que no asistieron a clase el dia de la evaluacion.
- Nifilos con aparatos ortodonticos o protésicos.

- Nifios con alteraciones de conducta.

3.2.1.3 Criterios de eliminacion

- Nifilos que abandonaron el estudio.

3.2.2 Disefio estadistico de muestreo:
3.2.2.1 Marco de muestreo
Relacién de nifos matriculados en la institucidon educativa

1576 Jerusalén del distrito La Esperanza en el afio 2023.

3.2.2.2 Unidad de muestreo
Nifio matriculado en la institucion educativa 1576
Jerusalén del distrito La Esperanza en el afio 2023.
3.2.2.3 Unidad de analisis
Nifio matriculado en la institucion educativa 1576

Jerusalén del distrito La Esperanza en el afio 2023.
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3.2.2.4 Tamafio muestral.

Para el calculo de la muestra se usoé la formula estadistica

para variable cualitativa y poblacion finita:

Z*PON
E*(N-1)+Z*PQ

n=

Tomando un nivel de confianza del 95%, con un nivel de
precision del 5%, valor de la proporcion poblacional del

50%, y tamafio de la poblacion de 209 nifios.

Resultando una muestra de 138 nifios, empleandose un
muestreo no probabilistico determinado Unicamente por
quienes sus padres autorizaron y firmaron el

consentimiento informado.

3.2.3 Tipo de muestreo (método de seleccidn)

El tipo de muestreo fue de tipo no probabilistico, por conveniencia,

en funcién con quienes contaron con el consentimiento informado

debidamente firmado por los padres de familia.

3.3 Diseiio de investigacion

Numero de Numero de | Tiempo en el | Forma de | Posibilidad de
mediciones grupos a | que ocurrio el | recolectar los | intervencion del
estudiar fendmeno a | datos investigador
estudiar
Longitudinal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Preexperimental

Esquema de la investigacion
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Disefio preexperimental con pretest-postest:

Donde:

G O1 X 02

G es grupo experimental
O1 es el pretest
X es la intervencion

O:2 es el postest

3.4 Técnicas e instrumentos de investigacion

3.4.1 Método de recoleccion de datos

Observacion

3.4.2 Instrumento de recoleccion de datos:

El instrumento que se utilizd6 es una ficha de recolecciéon de
datos, la cual consistié en anotar la edad y sexo, asi como el
indice de control de placa de O’Leary, antes y después de la

intervencion educativa. (Anexo N°1)

3.4.3 Validez.

El indice de control de placa de O'Leary es un instrumento
estandarizado para el diagndstico de placa dentobacteriana de

superficies lisas.

3.4.4 Confiabilidad.

La confiabilidad del instrumento se obtuvo realizando un estudio
piloto en 10 preescolares mediante técnicas estadisticas propios
para esta actividad, como es la calibracion inter evaluador, entre
la investigadora principal y una especialista en odontopediatria,
docente universitaria e investigadora, con mas de diez afios de
experticia, en la que ambos involucrados, haciendo uso de un
mismo instrumento, midieron el indice de higiene oral en los

mismos sujetos de la muestra piloto, para comparar las
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valoraciones obtenidas por cada uno de ellos. Para este
proposito se empled el estadistico de Kappa de Cohen (0.8), que
indica un acuerdo fuerte entre los examinadores en sus

calificaciones. (Anexo N°2)

3.5 procesamiento y analisis de datos
3.5.1 De la asesoria de la tesis
Constancia de aceptacion de asesoria de tesis (Anexo N°3)

3.5.2 De la aprobacion del proyecto

Se solicitd la aprobacidon del proyecto de tesis mediante la
resolucion decanal de la Universidad Privada Antenor Orrego.
(Anexo N°4)

3.5.3 De la autorizacioén para la ejecucion

Se solicité al director(a) de la institucion educativa 1576
Jerusalén del distrito de La Esperanza, la autorizacion para la

ejecucion de la investigacion. (Anexo N° 5)
3.5.4 De la recoleccion de datos

Primero, se solicitd la autorizacion de los padres de los nifios
mediante la firma del consentimiento informado. (Anexo N° 6)

Posteriormente, se evaluo el nivel de higiene oral a cada uno de
los nifios con la tincion de las piezas dentarias con liquido
revelador, se les pidié enjuagarse para eliminar los excesos, esta
sustancia reveladora tiene la capacidad de tintar de color a la

placa dentobacteriana, ya sea en su formacién inicial o antigua.

Para cuantificar la cantidad de placa bacteriana depositada en
las superficies lisas de las piezas dentarias, se utilizé el indice
de O’Leary, para facilitar la correcta cuantificacion de los datos
se sigui6 instrucciones en el llenado del indice del biofilm oral
donde era colocar de rojo un punto en la superficie del
instrumento que corresponda segun lo visualizado clinicamente

por el observador la presencia de placa dentobacteriana
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presente en la areas lisas (mesial, distal, vestibular, palatina y/o
lingual).

Después a ello se anoté el porcentaje de placa segun el indice
O’Leary, para lo cual se sumo el total de superficies tintadas por
el liquido revelador, y se dividi6 con el total de superficies
presentes en boca, a esta cifra se lo multiplicé por cien, dando
un resultado en porcentaje. En resumen, se utilizé la siguiente

féormula:

Cantidad de superficies tefiidas
P = X100 = %
Total de superficies presentes

Luego de la primera evaluacion, se inicid la intervencion
educativa, la que consistio en charlas preventivo-promocionales
de temas de salud bucal aplicando estrategias didacticas de
acuerdo con la edad de los nifios, por un periodo de cuatro
semanas: primera semana explicaron temas como: anatomia
dentaria, importancia y funciones; segunda semana: placa
bacteriana, caries, gingivitis; Tercera semana: higiene oral,
técnicas de cepillado; cuarta semana: lonchera saludable,

retroalimentacion.

Se utiliz6 materiales didacticos como: maquetas de los dientes,
rotafolios, carteles, cepillos, pastas dentales; asi mismo se
interactué con ellos haciendo participé en coreografias vy
cuentos, para los padres asistentes a las charlas se les hizo

entrega de boletines informativos.

Después de la intervencion educativa se realizé nuevamente la
evaluacion del nivel de higiene oral siguiendo el mismo

procedimiento anterior.

3.6 Plan de procesamiento estadistico para analisis de datos

Se trabajaron en forma de base de datos en una hoja del programa estadistico

SPSS version 27 en espafol, para procesar la base de datos, generando tablas
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3.7.

y figuras estadisticas tanto del pretest, como del post test, y respectivos
estadisticos para las pruebas de hipétesis. Se hace un estudio de
parametricidad empleando la Prueba de Kolmogoérov-Smirnov, para las
valoraciones del pretest y postest para determinar el nivel de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1576, Jerusalén. La Esperanza, 2023.

Se analizo el estadistico de Kolmogoérov-Smirnov, por tratarse de una muestra
mayor a 50 elementos, encontrando evidencia estadistica (p<0.05), por
consiguiente, se utilizaron las pruebas No Paramétricas para la comprobacion
de resultados. La prueba seleccionada fue la de rangos con signo de Wilcoxon
para muestras relacionadas, en cuanto que fueron los mismos elementos de la

muestra analizados en un pretest y postest. (Anexo 7)

Principios bioéticos

Los principios de la declaracion de Helsinki, adoptada por la 18 Asamblea
Médica Mundial (Helsinki 1994 y modificada en Fortaleza — Brasil, octubre del
2013).

Ley general de salud del Peri N° 26842 en sus articulos 15 ,25 y 28.

Autorizacion de Comité Bioética de la Universidad Privada Antenor Orrego.
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iv.PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1

Analisis en interpretacion de resultados

Se evaluo el nivel de higiene oral en preescolares de la Institucién Educativa
1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023, con una muestra de 138 estudiantes
obteniendo valoraciones del pretest y postest hallandose el estadistico de
prueba estandarizado (-10,192507), de lo encontrado se llega a la conclusion
gue al existir muy poca probabilidad de cometer error tipo | (Sig. Asintética
bilateral= 0,000) se procede a rechazar la hipotesis nula y aceptar la

hipotesis del investigador (p<0,05), (Tabla 1).

En este sentido en el pretest se encuentra un estadistico 56,350 (22,9311)
muestral (media), existiendo una dispersion alta debido a la gran diferencia

entre las valoraciones minimos y maximos. (Figura 1).

Mientras que en el postest se encuentra un estadistico 32,413 (15,1197)

muestral (media), existiendo un menor valor respecto al pretest. (Figura 2).

Respecto al analisis de las valoraciones a nivel del pretest y postest,
teniendo en cuenta el sexo de los estudiantes en el nivel de higiene oral, en
cuanto que fueron los mismos elementos de la muestra analizados en dos
tiempos, se encontro diferencias significativas (Sig. Asintotica bilateral=
0,001). (Tabla 2).

Por otro lado, se pas6 a analizar las valoraciones obtenidas en el pretest y
postest por rango de edades segun el nivel de higiene oral en preescolares,
encontrandose diferencias sobresalientes en los nifios de cinco afios (Sig.
Asintética bilateral= 0,001) debido a una menor puntuacién en el postest que
en las demas edades, quienes a su vez también se presentaron diferencias

significativas, pero no tan notorias. (Tabla 3).
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Tabla 1. Efectividad de la intervencidén educativa en el nivel de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023.

Prueba
de
Media Desv. Minime. Méximo rangos Sig. asin.
Desviacion con (bilateral)
signo de
Wilcoxon
Pre-Test 138 56.3503 22.93108 12.50 100.00
indice de
O’Leary
10,193 0,000
Pos-Test 138 32.4125 15.11968 5.00 96.25
indice de
O’Leary

Fuente: Salida del ordenador, SPSS version 27

Figura 1. Nivel de higiene oral antes de la intervencion educativa en preescolares

de la Institucién Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023

Informacion de campos continuos Pre-Test indice de O'Leary

N=138

Min = 12.50

20 Max = 100.00

Media = 56.350

Desv. estandar = 22.9311

Frecuencia

00 20,00 40,00 60,00 8000 10000 120,00

Pre-Test indice de O'Leary
Fuente: Salida del ordenador, SPSS versién 27
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Figura 2. Nivel de higiene oral después de la intervencion educativa en preescolares

de la Institucién Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023

Informacién de campos continuos Pos Test indice de O"Leary

50

40

30

Frecuencia

20

10

20,00

Pos-Test indice de O'Leary

N =138

Min = 5.00
Max = 96.25
Media =324

13
Desv. estandar = 15.1197

40,00 60,00

80,00

100,00

Fuente: Salida del ordenador, SPSS version 27

Tabla 2. Efectividad de la intervencion educativa en el nivel de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023,

segun sexo

Prueba
de
rangos  Sig. asin.
con (bilateral)
Desv. Whcoxon
N Media Desviacion Minimo MAaximo
Pre-Test indice de 75 57.5801 22.71131 20.00 100.00
O’Leary en Masculino
Pos-Test indice de 75 31.6479 12.60835 5.00 86.25 -71,525 0,001
O’Leary en masculino
Pre-Test indice de 63 54.8862 23.28690 12.50 100.00
O’Leary en femenino
Pos-Test indice de 63 33.3229 17.71593 500 9625 0902 0,001

O’Leary en femenino

Fuente: Salida del ordenador, SPSS versiéon 27
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Tabla 3. Efectividad de la intervencion educativa en el nivel de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023,

segun edad.
Prueba
de
rangos  Sig. asin.
con (bilateral)
pi
N Media Desviacion Minimo  Méaximo
Pre-Test Indice de 19 63.9184 19.51806 32.50 100.00
O’Leary en tres afos
Pos-Test indice de 10 33.2237 10.24285 500 5875 ~>824 0001
O’Leary en tres afos
Pre-Test Indice de 38 69.4450 20.63125 25.00 100.00
O’Leary en cuatro afios
Pos-Test indice de 38 35,9079 15.65748 10.00 96.25 -5,374 0,001
O’Leary en cuatro afios
Pre-Test indice de 81 48.4319 21.43307 12.50 100.00
O’Leary en cinco afios
Pos-Test indice de 81 30.5825 15.65707 5.00 88.75 -7,819 0,001

O’Leary en cinco afios

Fuente: Salida del ordenador, SPSS version 27

4.2 Docimasia de hipotesis
Nivel de significancia

a=0.05

Estadistica de prueba

W = |Z[sgn(:r2 —z; )- R

Regla de decisiéon

“'-
\

\
Regonde | Regionde \  pogisn e
Rechazo i Aceptacion Rechazo

g

Z=-1.96 Z=1.96
W =-10,183
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Como la W= -10,193, esta recae en la zona de rechazo de la HO, por lo que se

acepta la Hi
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DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Las investigaciones demostraron que las intervenciones educativas en nifios
son efectivas y a la vez de gran importancia ya que, en buena medida estos
logran adquirir conocimientos los cuales mejoran su limpieza y cuidado

dental, lo que a su vez redunda en una mejor salud dental en los nifios.

De esta manera, al estudiar las valoraciones encontradas en el presente
estudio de investigacion, el cual tuvo como principal finalidad el determinar
si la intervencién educativa es efectiva en preescolares de la Institucion

Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023.

Se determing, a la luz de la evidencia estadistica encontrada, que la
intervencion educativa fue efectiva en los preescolares. Posteriormente a las
intervenciones los nifios obtuvieron conductas apropiadas lo que les llevo a
una reduccion de placa dental bacteriana, en cuanto al promedio de las
valoraciones obtenidas en el pre test fueron casi el doble de las obtenidas
en el postest, por tanto, se registrd0 una reduccion de placa bacteriana, e
incluso se observé una reduccién en la variabilidad de las puntuaciones en
el postest respecto al pretest, o que sugiere que estas puntuaciones son
mas homogéneas, en este sentido estos resultados coinciden con lo
encontrado por Alvarez et al.” (2022), en la que, esta intervencion

educativa influyo significativamente en la mejora sobre su higiene oral.

A su vez, lo encontrado por Akkaya et al.'! (2021), quien también demostré
gue, posterior a las intervenciones en nifios, estos adquirieron aprendizajes
y replicaron acciones correctas en el cepillado de sus dientes logrando la
disminucién notoria en la cantidad de placa. Este hallazgo respalda la
importancia de brindar educaciéon temprana sobre el cuidado bucal, lo cual
establece bases sélidas para una higiene oral adecuada y duradera y a su

vez promueve habitos saludables desde la infancia.

Se determind el hallazgo de diferencias significativas en el nivel de higiene
oral segun el sexo de los preescolares como resultado de la intervencion
educativa, encontrando puntuaciones menores en el postest respecto al pre

test en los nifios y al analizar las puntuaciones en las nifias, se encontré un
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comportamiento similar que la de los nifios, coincidiendo con Herrera &
Soto'? (2018), quienes demuestran que los programas preventivos si logran
cambios satisfactorios en la disminucién de placa bacteriana en los menores
de ambos sexos. En este mismo sentido, Leal et al'® (2018) también,
demuestra que el nivel de conocimiento mejoré6 en la mayoria de los
estudiantes (nifios de ambos sexos) después de la intervencion educativa en
higiene oral. En este sentido, se observo tanto a los nifios como a las nifas
captar en igual magnitud las instrucciones en higiene oral para modificar sus

habitos.

Se determind el hallazgo de diferencias significativas en el nivel de higiene
oral segun la edad de los preescolares, al analizar el antes y después de la
intervencién educativa en nifios de edades de 3, 4, y 5 afios, las diferencias
fueron significativas, demostrando que dicha intervencion fue eficaz,
obteniendo cambios positivos en el manejo de su higiene oral de muy
deficiente a bueno, lo hallado coincide con el trabajo de Cervantes et al.'?
(2020), quien demostr6 que el programa educativo logré mejorar el indice de
higiene oral en los preescolares de diferentes edades, de bueno a excelente.

Una limitacion notoria fue el considerar dentro de la muestra a nifios de 3
aflos que por su temprana edad no pudieron retener efectivamente las
estrategias y técnicas impartidas en las intervenciones, por lo que las
pruebas no se pudieron evaluar con total claridad, asi como la limitacion en

el lenguaje de los nifios para llegar a ellos.

Es importante sefialar que, si bien los nifios respondieron significativamente,
de acuerdo con las valoraciones tomadas antes y después de la intervencion,
se obtendria un cambio més notorio y a la vez que se mantenga en el tiempo,
si a la par que se interviene a los nifios, y se interviniera a los padres, con la
finalidad de incentivar y estos puedan ayudar a sus hijos a cuidar su salud

bucal.
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Vi.

CONCLUSIONES

La intervencion educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La
Esperanza, 2023.

El nivel de higiene oral antes de la intervencion educativa se evidencio
valoraciones muy elevadas en el pretest en los preescolares de la
Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La Esperanza, 2023.

El nivel de higiene oral después de la intervencion educativa se
evidencié descenso en las puntuaciones respecto al pretest, en
preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La
Esperanza, 2023.

La intervencion educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La
Esperanza, 2023, tanto para el sexo femenino como masculino,
encontrandose diferencias significativas en las valoraciones del
pretest frente al postest.

La intervencion educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1576 Jerusalén. La
Esperanza, 2023, tanto para los grupos de edades de 3, 4, y 5 afios,
encontrandose diferencias significativas en las valoraciones del

pretest frente al postest.
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Vii. RECOMENDACIONES

- Se recomienda para futuras investigaciones, tener en cuenta no solo
intervenir a los nifios, sino también a los padres de estos.

- Se recomienda que a fin de evaluar mejor los resultados incluir un
grupo control para poder probar si los cambios son realmente
significativos.

- Se recomienda para futuras investigaciones a emplear un enfoque
mixto, teniendo en cuenta las entrevistas y anecdotarios evaluando
los posibles cambios de conducta tanto en los nifios como en los

padres.
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iX. ANEXOS

Anexo 1: Instrumento de recoleccion de datos

TITULO DE LA INVESTIGACION: “INTERVENCION EDUCATIVA EN EL
NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA 1576 JERUSALEN. LA ESPERANZA, 2023"

FICHAN® EDAD SEXO: M: F:

INDICE DE O'LEARY, ANTES DE LA INTERVECION EDUCATIVA (PRE-TEST)

Porcentaje de ingreso para el indice de placa bacteriana...cew o Fecha: / /

INDICE DE O'LEARY, DESPUES DE LA INTERVECION EDUCATIVA (POST TEST)

R 7 b 5 4 3 2 | | 2 3 4 5 [ 7 L]
Porcentaje después para €l indice de placa bacteriana . ......o..... % Fecha: [/ [/
Cantidad de superficies tefiidas
P= 100 = %

Total de superficles presentes
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