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RESUMEN

Objetivo: Determinar la efectividad de una intervencidn educativa en la
disminucién del indice de higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa
1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza, 2023.

Materiales y métodos: Se realizd un estudio preexperimental, en una muestra
censal de 150 nifios. La efectividad se evalu6 comparando el indice de O’Leary
antes y después de la intervencion educativa consistente en charlas en las que
se utilizé material didactico adaptado a la edad de los nifios. Se utilizé la prueba
de Wilcoxon, considerando un nivel de significancia del 5%.

Resultados: El indice de higiene oral antes de la intervencion educativa fue de
40.393 (+x12.138) y después, fue de 22.553 (+7.867); encontrandose una
diferencia significativa de p=0,000. Con respecto a la edad, la intervenci 6n
educativa fue efectiva en todas las edades (p=0.001). En los nifios de 3 afnos, el
indice de higiene oral antes de la intervencién fue de 48.113 (x11.265) y
después, fue de 26.452 (£8.388), mientras que en los de 4 aios, fue de 38.900
(£ 10.459) y 21.800 (£ 7.151), antes y después respectivamente; y en los de 5
anos, fue de 33.276 (x 9.719) y 18.957 (x 5.926) antes y después
respectivamente. Con respecto al sexo, la intervencion educativa fue efectiva en
ambos sexos (p=0.001). En las mujeres, el indice de higiene oral antes de la
intervencion fue de 39.5070 (x 12.716) y después, fue de 22.746 (x 8.535),
mientras que, en los hombres fue de 41.189 (+ 11.619) y 22.379 (+ 7.266) antes
y después respectivamente.

Conclusiones: La intervencion educativa fue efectiva en disminuir el indice de
higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Bonifatti, La

Esperanza.

Palabras claves: Higiene bucal, intervencion temprana educativa, indice de

higiene oral, preescolar.
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ABSTRACT

Objective: Determine the effectiveness of an educational intervention in
reducing the oral hygiene index in preschoolers at the Educational Instituti on
1575 Barcia Boniffatti. Hope, 2023.

Materials and methods: A pre-experimental study was carried out in a census
sample of 150 children. The effectiveness was evaluated by comparing the
O'Leary index before and after the educational intervention consisting of talks
in which didactic material adapted to the age of the children was used. The
Wilcoxon test was used, considering a significance level of 5%.

Results: The oral hygiene index before the educational intervention was
40,393 (x12,138) and after, it was 22,553 (+7,867); finding a significant
difference of p=0.000. Regarding age, the educational intervention was
effective at all ages (p=0.001). In 3-year-old children, the oral hygiene index
before the intervention was 48,113 (£11,265) and after, it was 26,452 (+8,388),
while in 4-year-old children, it was 38,900 (£ 10,459) and 21,800 (+ 7,151),
before and after respectively; and in those of 5 years, it was 33,276 (x 9,719)
and 18,957 (x 5,926) before and after respectively. Regarding sex, the
educational intervention was effective in both sexes (p=0.001). In women, the
oral hygiene index before the intervention was 39.5070 (+ 12.716) and after, it
was 22.746 (+ 8.535), while in men it was 41.189 (x 11.619) and 22.379 (£
7.266). before and after respectively.

Conclusions: The educational intervention was effective in reducing the oral
hygiene index in preschoolers at the Educational Institution 1575 Barcia
Bonifatti, La Esperanza.

Keywords: Oral hygiene, early educational intervention, oral hygiene index,

preschool.
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I. INTRODUCCION

Las enfermedades que afectan la cavidad bucal se consideran un importante
problema de salud publica. A pesar de su alta incidencia, éstas pueden
prevenirse en gran medida, teniendo un correcto cuidado en la salud bucal.
Los comportamientos saludables como la higiene dental diaria, el contacto
regular con fluor y la ingesta moderada de azucar, son los medios mas
eficaces para prevenir las enfermedades bucodentales y disminuir los costes

sanitarios y sociales.!

La prevencion y promocion de la salud bucal y de la salud en general en
etapas tempranas, como la edad preescolar, es primordial debido a que, en
esta etapa, adquiere la base de su comportamiento y conocimiento, su sentido
de responsabilidad y la capacidad de observar, pensar y actuar. Es en este
periodo cuando el nifio empieza a adoptar habitos higiénicos que podrian
perdurar a lo largo de su vida, desarrolla habilidades y destrezas para cuidar

de su salud y colaborar con la de su familia y comunidad.?

Hoy en dia, debido al desconocimiento de la sociedad sobre salud bucal, las
enfermedades dentales son cada vez mas frecuentes. En los centros de
educacion inicial del sector publico se aplican muy pocos programas de salud
bucal, siendo ésta la realidad de la Institucion Educativa Publica 1575 Barcia
Boniffatti, Bellavista, del distrito La Esperanza, en el departamento de La
Libertad, por lo que surge la necesidad de implementar una intervenci 6n
educativa para mejorar el nivel de higiene bucal en esta poblaciéon de

preescolares.

1.1. Problemade investigacién

¢ Es efectiva una intervencion educativa en el indice de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La
Esperanza, 20237



1.2. Objetivos

121

Objetivo General

Determinar la efectividad de una intervencion educativa en la
disminucion del indice de higiene oral en preescolares de la

Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza, 2023.

1.2.2 Objetivos Especificos

Determinar la efectividad de una intervencion educativa en el indice
de higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1575

Barcia Boniffatti. La Esperanza, 2023, segun edad.

Determinar la efectividad de una intervencidén educativa en el indice
de higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1575

Barcia Boniffatti. La Esperanza, 2023, segun sexo.



1.3. Justificacion del estudio

Con respecto a su justificacion tedrica, el presente estudio permitira
incrementar el conocimiento en el area de salud publica estomatoldgica, y
ademas servira como base para futuras iniciativas e investigaciones sobre
implementacion de planes de intervencion educativa para promocionar y

prevenir la salud bucodental en nifos de edades tempranas.

A nivel practico, el estudio permitird generar cambios y habilidades en la
mejora de la higiene bucal de los preescolares, previniendo de esta manera

las enfermedades bucales mas frecuentes.

A nivel social, este estudio se justifica debido a que mediante la
intervencion educativa, los nifos pueden modificar su percepcion del valor
de la salud bucal, para lograr un autocuidado en la misma, considerando la
importancia de intervenir en edades tempranas, ya que es mas facil formar
actitudes positivas en un nifo, que modificarlas en un adulto. Asi mismo,
ayudara a que los padres asuman un rol protagonico en el cuidado de la
salud bucal de sus hijos, para prevenir enfermedades bucales y mejorar la

calidad de vida del menor.

Metodoldgicamente, el presente estudio aporta en el método de evaluacion
de la eficacia de la intervencion educativa a través de indices mas fiables,
como el de O’Leary, considerado como el de mayor sensibilidad y uno de
los mas efectivos en cuanto a la fidelidad de registros en la evaluaciéon de

la higiene bucal.

Por lo anteriormente expuesto, el presente estudio tiene como proposito
evaluar la eficacia de una intervencion educativa dirigida a mejorar las
practicas de higiene oral de los menores en edad preescolar que asisten a

la Institucién Educativa 1575 Barcia Boniffatti de La Esperanza.

10



MARCO DE REFERENCIA

2.1. Antecedentes del estudio

Alvarez et al.3 (Cuba, 2022) determinaron la eficacia de un programa de
educacion en salud bucal en el colegio "Celia Sanchez Manduley". Al
inicio de la intervencién, una proporcion significativa de nifilos mostraba
practicas de higiene bucal insuficientes, lo que se traducia en un estado
inadecuado de salud bucal. Los resultados después de implementar el
programa educativo “Aprendo a cuidar mis dientes”, mejoro el nivel de
informacion sobre salud e higiene bucal de los preescolares. Se concluyd
que, el programa educativo fue eficaz para subsanar las deficiencias

identificadas por el diagndstico.

Cayo Rojas et al.* (Lima - Pert, 2022) evaluaron el impacto de la
intervencion educativa con teatro de titeres, en la salud e higiene bucal
de preescolares de una escuela publica peruana. Se realiz6é un estudio
cuasiexperimental en 132 preescolares divididos en tres grupos por
edades (3, 4 y 5 anos). Se utilizd un cuestionario de cinco items para
evaluar conocimiento sobre salud bucal, y se evalud la placa bacteriana
(BPI). Los resultados después de la intervencion, se encontro que en los
nifos de 3 afnos su placa bacteriana fue mas alta que en los de 4y 5
afos y la salud bucal mejord con el tiempo en todos los nifios, ya que

mejoro sus conocimientos y habitos sobre higiene bucal.

Akkaya et al.® (Turquia, 2021), en su estudio sobre cémo las
intervenciones desarrollan actitudes a través del juego y la dinamica, los
investigadores se centraron en las practicas adecuadas de cepillado
dental y la cantidad de placa. Participaron 100 niflos en edad preescolar
de 3 a 5 anos de un jardin de Turquia. Los resultados mostraron una
acumulacién de placa mas en los de 4 afos que en los de 3 y 5 afos,
hallandose igual unos buenos resultados en la intervencion educativa en
los preescolares. Finalmente aprendieron y replicaron las técnicas de

cepillado adecuadas, disminuyendo la cantidad de placa inicial.

Cavazos-Arroyo et al.6 (México, 2021) evaluaron a nifios de 3 a 5 afios
respecto a los habitos de higiene oral, antes y después de un programa

11



2.2.

de higiene dental. Se compararon los habitos, la autoeficacia y el control.
Después de la intervencidon educativa, se evidencié que los nifios de 3
afnos presentaban mas bajo sus habitos nivel de higiene oral que en los
de 4 y 5 anos. En conclusion, se demostré la importancia de una
intervencidn continua para educar a los nifos a mantener una buena

higiene bucal

Diaz.” (Medellin, 2020) evaluaron el efecto de una intervencién en salud
oral en 479 preescolares de 3 a 5 afnos que asistieron a una escuela de
Medellin, consistente en tres fases: examen oral, aplicacion de fluor y
actividades educativas. Los resultados presentan una disminucion del
indice de placa mas en el sexo femenino que en el masculino, tras la
intervencion educativa. En conclusion, la promocion de practicas de
higiene oral mejoro el nivel del cepillado dental y la incidencia de caries

en ambos sexos.

Cervantes et al.8 (Puno - Perd, 2020) implementaron la iniciativa
educativa "Boquitas sanas, caritas felices" para evaluar la salud bucal en
preescolares del sexo femenino y masculino de 5 anos de Puno con
intervenciones al inicio y fin del estudio utilizando el indice Greene-
Vermillion. Los resultados demostraron que el programa fue efectivo y
debe tomarse en cuenta como método preventivo, porque ayuddé a los
preescolares en su prevencion e incremento el conocimiento, reduciendo
la placa bacteriana, como lo indica el indice de higiene después de la

intervencion.

Marco tedrico

El éxito de las intervenciones educativas depende de una serie de
actores involucrados en su implementacion y evaluacion. Los cambios
deseados en los individuos deben ser seguidos por cambios en las
practicas profesionales y organizacionales de salud. Dichas practicas
deben estar enfocadas en una perspectiva integrada y ofrecer apoyo
continuo a los usuarios, utilizando la ensefianza en salud como

herramienta para lograr este propésito. La comprension de como deberia

12



funcionar este tipo de intervencion, en el mundo real, es crucial para

lograr mejoras en la salud bucal.®

Las intervenciones educativas se clasifican en tres grupos: intervenci 6n
educativa, intervencion conductual y intervencién emocional. En el
presente estudio se utilizo el tipo de intervencidén educativa, que tienen
lugar en un entorno escolar o académico y tienen como obijetivo
proporcionar a los estudiantes las estrategias y métodos necesarios para
aprender contenidos predeterminados, integrando todas aquellas
acciones que ponen en practica las estrategias necesarias para seguir
un camino educativo que persiguen unos objetivos marcados en el

ambito académico.0

Segun las teorias de las etapas psicoevolutivas, se considera que un
nino en edad preescolar tiene entre 3 y 5 anos. El cuidado bucodental es
esencial para los lactantes, empezando por una nutricion adecuada y
continuando con una higiene bucodental excelente. Por lo tanto, dicho
cuidado en preescolares debe ser el objetivo clave de salud publica a
nivel global, manifestado a través de programas y proyectos que arrojen
resultados efectivos, donde se promueva la educacion bucal en los
infantes para prevenir problemas en cuanto a la estética, fonética y

funcion masticatoria, lo que repercutira en su aspecto psicoldgico.

Como enfoque de la promocion de la salud, la educacion sirve de base
para dirigir a individuos y comunidades hacia un cambio de paradigma
en actitudes y comportamientos. Esta transformacion comienza con el
reconocimiento de sus necesidades y beneficia tanto a la comunidad
como al individuo. Dentro de las enfermedades bucales prevalentes
estan la caries, enfermedad del periodonto y maloclusiéon. Dado que
estas enfermedades comienzan a una edad temprana, se considera que
el objetivo primordial debe ser reducirlas potenciando los esfuerzos de

promocion y prevencion.?

La caries en los dientes primarios puede comprometer problemas de
masticacioén y habla, crecimiento y desarrollo reducidos e infecciones

odontogénicas y bacteriemia con pérdida prematura de estos dientes

13



que pueden dafar la denticion permanente. La caries de primera infancia
también puede conferir un dafo en el desarrollo de caries a futuro.
Ademas, las creencias y el desconocimiento sobre la higiene bucal
pueden causar caries a través de las practicas dentales, pero también

de los habitos de crianza.3

En ese contexto, dado que muchas de las causales de enfermedades
orales son prevenibles, el entorno en el que se crian los nifios debe
favorecer su educacion sanitaria, creando las condiciones mediante
actividades educativas diarias que permitan al infante aumentar su

comprension de la salud dental.'4

Debido a su prevalencia, la caries y la enfermedad periodontal se
consideran un problema de salud publica. Las tasas que presentan los
ninos son especialmente alarmantes, pues comprometen gravemente
sus perspectivas de salud bucodental cuando sean adultos, perpetuando
asi la enfermedad.’ Uno de los factores importantes presentes en la
caries es la presencia de placa bacteriana, por tanto, es ideal el enfoque

en su control; promoviendo una correcta higiene bucal.®

En consecuencia, la deteccion de la placa dental es fundamental en la
practica diaria. El indice de control de placa de O'Leary es una de las
herramientas mas eficaces para evaluar la higiene bucodental, ya que
valora la cantidad de placa en los dientes. Este indice se dio a conocer
por O'Leary Drake Taylor en 1972. Consiste en administrar al paciente
un revelador de placa dentobacteriana que muestra las superficies
tefidas. Solo se consideran las superficies lisas de cada diente (mesial,
vestibular, distal, lingual y palatina) descartando las superficies oclusales
de los premolares y molares. Las zonas pigmentadas se observan y
registran en la ficha de evaluacion, donde se encuentra el grafico de las
cuatro superficies examinadas. Para calcular el porcentaje, se divide el
numero total de superficies evaluadas por cuatro veces el numero de
dientes evaluados. El resultado indica el nivel de higiene oral,

categorizandolo en aceptable cuando esta entre el 0 y el 20%,

14



2.3.

cuestionable, cuando esta entre el 20,1% y el 30%, y deficiente cuando

supera el 30%.17:18

En efecto, para reducir el riesgo de su desarrollo, se deben adoptar
conductas saludables, como la eliminaciéon mecanica de la placa y
habitos alimentarios adecuados. El control de la placa es esencial como
método preventivo. El acumulo de placa es necesario para el desarrollo
de caries y enfermedad de las encias. Por tanto, mantener una adecuada
higiene bucal es el proposito de la prevencién de las afecciones en
mencion. Para que el nivel de placa sea lo mas bajo posible, se debe
educar a los pacientes sobre la manera correcta de mantener la higiene

bucal.®

Sistema de hipoétesis

H1: La intervencidon educativa es efectiva en el nivel de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La

Esperanza, 2023.

HO: La intervencidn educativa no es efectiva en el nivel de higiene oral
en preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La

Esperanza, 2023.

Variables e indicadores

Tipo de variable
Definicion operacional e Segln su Segln su Escala
Variables Definicion indicadores naturaleza funcién de
conceptual medicion

En un solo grupo
Es un proceso que | experimental se aplico la
interviene o | intervencion educativa
Intervencion influye para | consistente en charlas con

Cualitativa Independiente Nominal
educativa mejorar y alterar | material y contenido
una circunstancia | adaptado para
determinada 20 preescolares, abarcando
temas como:

15




enfermedades bucales,
medidas preventivas vy
dieta saludable.
Principal medida| Se medi6 mediante el
para mantener la| indice de O’Leary, en dos
. salud bucodental, | momentos: antes y
Nivel de N . .
que es un aspecto | después de la | Cuantitativa Dependiente De Razén
higiene oral . ) ]
aprendido de la| intervencion.
higiene personal Indicadores: Valor de
diaria.20 indice de O’Leary.
Tipo de variable
Covariables Definicion Definicion operacional e Segln su Segln su Escala
conceptual indicadores naturaleza funcién de
medicion
Se registré en la ficha de
recoleccion de datos,
segun el afno de
Tiempo vivido por | nacimiento indicado en el o - ;
Edad Cualitativa Interviniente Ordinal
un ser humano. 2' | DNI:
- 3afos
4 afnos
- 5anos
Hace mencion a | Se registrdé en la ficha de
las caracteristicas | recoleccion de  datos,
fenotipicas que | segun lo indicado en el o o )
Sexo Cualitativa Interviniente Nominal
diferencian a | DNI:
hombres de - Mujer
mujeres. 21 Hombre

Debido a que el estudio tiene un disefio preexperimental, la variable independiente cuenta

con un solo nivel: grupo de experimentacion, el cual recibié la intervencion que el

investigador aplicod. Mientras que la variable dependiente fue medida con un instrumento

en dos momentos: pre y post-test. 2
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lll. METODOLOGIA EMPLEADA

3.1. Tipoy nivel de investigacion

Tipo experimental y Nivel explicativo.

3.2. Poblacion y muestra de estudio

3.2.1 Caracteristicas de la poblacion muestral

La poblaciéon estuvo formada por 150 nifios de la Instituci 6n
Educativa 1575 Barcia Boniffatti, Bellavista, del distrito de La

Esperanza, matriculados en el ano 2023.

3.2.1.1 Criterios deinclusién

- Nifos de 3,4 y 5 afos matriculados en el 2023.

- Nifios cuyo padre o apoderado haya firmado el

consentimiento informado.

3.2.1.2 Criterios de exclusion

- Nifos con alguna alteracidon que comprometa su salud.

- Ninos con conducta no cooperativa.

3.2.1.3 Criterios de eliminacién

- Ninos que no asistan los dias de la intervencion.

- Ninos que abandonen el estudio.

3.3. Disefio de investigacioén

Numero de | Namero de | Tiempo en el Formade Posibilidad de
mediciones | grupos a que ocurrié | recolectar intervencion
Estudiar el fenédmeno | los datos del
a estudiar investigador
Longitudinal | Descriptivo | Prospectivo Prolectivo Experimental
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Gréfico de disefio: Pre experimental

Dénde:

_ X: Aplicacion de la intervencidn educativa.

_Ge: Grupo experimental.

_O1: Nivel de higiene oral antes de la intervencion educativa.

- O2: Nivel de higiene oral después de la intervencion educativa.

3.3.1. Disefo estadistico de muestreo

3311

3312

3.3.1.3

3314

Marco de muestreo

Relacion de los nifos de la Institucion Educativa 1575 Barcia
Boniffatti, Bellavista del distrito de La Esperanza, matriculados

en el ano 2023.

Unidad de muestreo

Nino de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti,
Bellavista, La Esperanza, matriculado en el afo 2023, que

cumple con los criterios establecidos.

Unidad de analisis

Nino de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti,
Bellavista, La Esperanza, matriculado en el ano 2023, que

cumple con los criterios establecidos.
Tamafio muestral

El estudio comprendié una muestra tipo censal, de 150 nifios
de la Institucién Educativa 1575 Barcia Boniffatti, Bellavista, La

Esperanza, matriculados en el afio 2023.
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3.4. Técnicas e instrumentos de investigacion

3.4.1. Método de recolecciéon de datos

Método observacional.

3.4.2. Instrumento de recoleccidon de datos

Se empleé una ficha de recoleccidbn de datos para recopilar la

informacion demografica del nifio, incluidos el nombre completo (para

tener un control adecuado en la segunda evaluacion), la edad y el sexo,

ademas del indice de Higiene Oral de O'Leary, tanto antes como

después de la intervencion educativa. (ANEXO 1)

3421 Validez

3422

Se utilizo el indice de O’Leary, planteado por O'Leary Drake
Taylor en 1972 %3,

Confiabilidad

La confiabilidad fue realizada con 10 preescolares mediante
calibracion Inter evaluador, entre el investigador y un experto.
Se empledé Kappa de Cohen para evaluar la fiabilidad de
medicidn de variables, obteniendo como resultado un valor de
Kappa de 0.8 que indica una muy buena concordancia.
(ANEXO 2). Una limitacién del estudio fue que no se pudo
realizar la calibracién intraevaluador debido a factores como la
disponibilidad del paciente por motivos propios de su edad y la
disponibilidad de tiempo de los turnos clinicos en donde se

realizd la evaluacion.

3.4.3 Procedimiento

3.4.3.1 Dela asesoriade Tesis

Constancia de aceptacion de asesoria de tesis. (ANEXO 3)
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3432

3433

3434

De la aprobacién del proyecto

Mediante la Resolucién decanal N° 2709-2023-FMEHU-UPAO
(ANEXO 4)

De la autorizacion para la ejecucion

Se solicitd autorizacion a la directora de |.E. Barcia Boniffatti ,
quien envio la respectiva respuesta de aprobacion para
ejecutar el estudio (ANEXO 5) y posteriormente, la constancia
de ejecucion (ANEXO 6).

De la recoleccién de datos

Se coordind con la directora y profesores de cada aula, el
horario para la aplicacion del instrumento y la intervenci 6n
educativa, el cual fue en las primeras horas de clases, antes
del refrigerio, para no interferir en la medicion del indice de

higiene.

Previo a la evaluacion, se solicito a los padres de familia o
apoderados, firmar el consentimiento informado, autorizando la

participacion de su menor hijo en el estudio. (ANEXO 7)
El procedimiento se dividi6 en tres fases:

Primera fase:

El investigador realizé la evaluacion del nivel higiene oral antes
de la intervencion educativa, mediante el indice de O'Leary 23.
Se administré a los nifios revelador de placa en gotas
(PlacControl), siguiendo las indicaciones del fabricante; es un
revelador de placa dental en formato liquido, formulado
especificamente para detectar las zonas donde se acumula el
biofilm bucal (placa bacteriana) y facilitar su eliminacién.

Con ayuda de un espejo bucal y luz natural se observé las
superficies de los dientes que se han coloreado con la
sustancia reveladora y se registro en la ficha de recoleccion.
Se calculé el porcentaje de superficies tefidas respecto al total

de superficies examinadas.
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Segundafase

Después de la evaluacion inicial, se aplico la intervenci 6n
educativa, basandose en el Médulo de Promocion de salud
bucal del MINSA24, consistente en dos sesiones educativas de
aproximadamente 25 minutos, en las que se utilizé material
didactico adaptado a la edad de los ninos, con cuentacuentos,
titeres y shows de teatro. Asi mismo, en cada sesion se entregd
hojas de actividades de refuerzo y material informativo para los
padres de familia, sobre los temas tratados a fin de que pueda

ser reforzado en casa.

Las sesiones educativas se realizaron en cada aula, con

frecuencia semanal y se abordaron los siguientes temas:

1° sesion: La boca, sus estructuras y funciones, las afecciones

mas comunes de la cavidad bucal: caries y gingivitis.

2° sesion: Medidas preventivas, higiene bucal y dieta
saludable. Demostracién y practica guiada de técnica de
cepillado. Entrega de loncheras saludables, cepillos y pastas

dentales.

La intervencion educativa fue realizada por el investigador, bajo
el acompanamiento y monitoreo del docente de la asignatura
Estomatologia Preventiva Social Il del Programa de estudios
de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor de Orrego,

y con el apoyo de sus estudiantes del curso.

Tercerafase

Se evalu6 nuevamente el nivel de higiene oral mediante el
indice de O'Leary, siguiendo el mismo procedimiento que la
evaluacion inicial y bajo las mismas condiciones, en la semana

posterior a la intervencion.25 (ANEXO 8).
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3.5. Consideraciones bioéticas

La revision y aprobacion del presente estudio estuvo a cargo del Comité de
Bioética de la Universidad Privada Antenor Orrego Resolucion Comité de
Bioética, a través de la resolucion N°0675 - 2023-UPAO (ANEXO 9),
respetando los principios de autonomia, beneficencia, no maleficencia y
justicia durante el desarrollo del estudio, segun la declaracion modificada de
Helsinki (Brasil, octubre 2013). 26 Asi mismo, la Ley general de salud N°26842

en sus articulos 15,25y 28.27

La aprobacioén de la Institucién Educativa fue fundamental para la ejecucion
de este trabajo. Ademas, los tutores de los participantes firmaron un
consentimiento informado para que su menor hijo pueda ser parte del estudio.
Asimismo, se les informd que los datos que proporcionaron solo seran

utilizados para la investigacion.

3.6. Procesamiento y analisis de datos

Los datos se procesaron mediante SPSS version 27, lo que permitié realizar
tablas de distribucion y graficos basados en los objetivos del presente estudio.
Asi mismo, se aplicé la prueba de Kolmogérov-Smirnov para determinar la
normalidad de los resultados, no encontrando distribucién normal por lo que se
utilizd la prueba No Paramétrica de Willcoxon con un nivel de significancia
estadistica del 5% para determinar la efectividad de la intervenci 6n,
comparando las medias del nivel de higiene oral entre dos tiempos, antes y
después de la intervencidon, considerando el disefio preexperimental del

estudio.?8
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IV. PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1. Analisis e interpretacion de resultados

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la efectividad de una
intervencion educativa en la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti, La
Esperanza, 2023, en una muestra de 150 preescolares, de los cuales 71
fueron del sexo femenino (47%) y 79 del sexo masculino (53%), distribuidos
en edades de 3 afos (35%), 4 afos (33%) y 5 afos (31%); encontrando los

siguientes resultados:

El nivel de higiene oral (indice de O’Leary) antes de la intervenci 6n
educativa fue de 40,393 (+ 12.138) y después de la intervencion fue de
22.553 (+ 7.867); encontrandose una diferencia significativa de p=0,000; lo
que demuestra la efectividad de la intervencion educativa en el nivel de
higiene oral en preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia
Boniffatti. La Esperanza, 2023. (Tabla 1)

Con respecto a la edad, se encontré que la intervencion educativa fue
efectiva en todas las edades. En el grupo de 3 anos, el indice de higiene
oral antes de la intervencion educativa fue de 48.113 (x 11.265) y después,
fue de 26.452 (x 8.388); encontrandose una diferencia significativa de
p=0.001. En el grupo de 4 afos, el indice de higiene oral antes de la
intervencion educativa fue de 38.900 (£ 10.459) y después, fue de 21.800
(= 7.151); con una diferencia significativa de p=0.001. Y por ultimo en el
grupo de 5 anos, el indice de higiene oral antes de la intervencion educativa
fue de 33.276 (£ 9.719) y después, fue de 18.957 (£ 5.926); con una
diferencia significativa de p=0.001. (Tabla 2)

Con respecto al sexo, se encontré que la intervencion educativa fue efectiva
en ambos sexos. En mujeres, el indice de higiene oral antes de la
intervencion fue de 39.5070 (x 12.716) y después, fue de 22.746 (£ 8.535);
con una diferencia significativa de p=0.001. Y en hombres antes de la
intervencion fue de 41.189 (x 11.619) y después, fue de 22.379 (+ 7.266);

con una diferencia significativa de p=0.001. (Tabla 3)
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Tabla 1. Efectividad de una intervencion educativa en el indice de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza,

2023.
Intervencion indice de Higiene Oral
educativa N Media  D.E.  Minimo Maximo  p
Antes 150 40393  12.138 _ 16.00  74.00
0,000
Después 150 22553  7.867  11.00  53.00

Prueba de Wilcoxon.

Fuente: Base de datos con las valoraciones obtenidas en las mediciones pre o
postest, Anexo 01.

Tabla 2. Efectividad de una intervencion educativa en el indice de higiene oral en
preescolares de la Instituciéon Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza,
2023, segun edad.

Edad indice de Higiene Oral

N Media D.E. P
Antes 53 48113 11.265

3 afios Después 53 26452  83gg 0001
Antes 50 38.900  10.459

4 anos Después 50 21800  7.151 9001
Antes 47 33276  9.719

5 afos Después 47 18.957 5.926 0,001

Prueba de Wilcoxon.

Fuente: Base de datos con las valoraciones obtenidas en las mediciones pre o
postest, Anexo 01.

24



Tabla 3. Efectividad de una intervencion educativa en el indice de higiene oral en
preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza,

2023, segun sexo.

indice de higiene oral

Sexo
N Media D.E p
Antes 71 39.507 12.716
Mujer Después 71 22746 8535 0,001
Antes 79 41189  11.619
Homb .
OmdI® " Despues 79 22379  7.266 0,001

Prueba de Wilcoxon.

Fuente: Base de datos con las valoraciones obtenidas en las mediciones
pre o postest, Anexo 01.
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4.2. Docimasia de hipotesis
Nivel de significancia
a=0,05

Estadistico de prueba: Rangos de Wilcoxon

S.—nln+1)/4
Jaln+1)2n+1)/24

Regla de decision

./-P_\‘.\
Regisnde | Regiénde |  Region de
Rechazo A Aceptacion ) Rechazo
Z=-196 Z= 196

Si el estadistico de Wilcoxon esta relacionado a un (p<0,05) y esta en la zona

de rechazo, se acepta la hipétesis nula (HO).

DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Los niflos desarrollan los reflejos y actitudes necesarios para mantener
practicas generales de higiene y salud a una edad temprana; por lo que es
importante iniciar la educacion sobre salud bucal en el nivel preescolar. Esto
ayudara no sélo a crear conciencia sino también a desarrollar practicas
correctas de salud bucal para controlar los problemas orales mas frecuentes.?®
El presente estudio tuvo como objetivo determinar la efectividad de una
intervencion educativa en el nivel de higiene oral en preescolares de la

Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti en la Esperanza.
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Se encontrd que la intervencion educativa fue efectiva en disminuir el indice de
higiene oral de los preescolares, hallandose similitud con la investigacion
realizada por Alvarez et al.3donde determinaron la eficacia de un programa de
educacién en salud bucal, demostrando que la intervencion educativa es
efectiva en los preescolares. De la misma manera, Diaz.” demostraron que las
intervenciones educativas son efectivas para fomentar conductas de salud

bucodental.

Estos resultados se pueden deber a la importancia de la intervencion en motivar
a los ninos que mantengan un esfuerzo concertado, a pesar de los obstaculos
que les pueda impedir mantener una buena salud bucodental. La educacion es
una responsabilidad que recae en los cuidadores principales que son los

padres; la escuela no es mas que un componente de esa educacion. 4

Una higiene bucal deficiente favorece el desarrollo de placa en las superficies
gingivales y dentales. Como consecuencia, aumenta la prevalencia de
microorganismos cariogénicos y se produce un proceso de desmineralizacion
de los dientes.30 El indice de O’Leary, es uno de los métodos cominmente
utilizados para evaluar la higiene bucal ya que, dicho indice de placa
proporciona informacién sobre el estado de higiene bucal de un nifio en el
momento del examen.3! Los resultados del presente estudio demuestran una
mejora significativa del indice de higiene bucodental tras la aplicacion de la

intervencion educativa.

Segun la edad los resultados del indice de O’Leary en los nifios de 3, 4 y 5 afios
expresaron una disminucion en el indice de placa luego de la intervenci 6n.
Hecho similar a lo ocurrido en el estudio de Cayo Rojas et al.* Akkaya et al.®y
Cavazos-Arroyo et al. Estas coincidencias se podrian deber a que en estos
estudios se realizaron métodos de intervencidén similares adaptados a cada

edad de los ninos.

Segun el sexo mujer y hombre en los preescolares se evidencia la disminucion
del indice de placa bacteriana tras la intervencion educativa, concluyéndose
que, la intervencién educativa en practicas de higiene oral mejoro el indice de
higiene oral. Asi también, el estudio coincide con los resultados obtenidos en

las investigaciones de Cervantes et al.8 Es importante mencionar que, al
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realizar una intervencion la llegada de un dentista tiene posibilidad de brindar
mayor atencidn a los estudiantes que tengan cierta influencia en la motivacion

para un mejor autocuidado.32

Una limitacion del estudio fue que no se pudo involucrar de manera directa a
los padres de los nifos en la intervencion educativa debido a la poca
disponibilidad de tiempo por parte de ellos. Es recomendable que las proximas
investigaciones incorporen a los padres y docentes en las charlas
promocionales pues son ellos los principales guias en los cuidados de salud de

los menores.

Una de las fortalezas del estudio fue que la investigadora estuvo debidamente
calibrada en el indice de O’Leary, lo que asegura confiabilidad de los

resultados.
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CONCLUSIONES

_ La intervencion educativa fue efectiva en mejorar el indice de higiene oral en

preescolares de la Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti, La Esperanza
2023.

_ La intervencién educativa fue efectiva en mejorar el indice de higiene oral en

todos los grupos de edades de preescolares de la Institucion Educativa
Barcia Boniffatti 1575, La Esperanza 2023.

- La intervencién educativa fue efectiva en mejorar el indice de higiene oral en

ambos sexos de preescolares de la Institucion Educativa Barcia Boniffatti
1575, La Esperanza 2023.
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RECOMENDACIONES

Realizar estudios de investigacion de intervenciones educativas

involucrando a los padres de familia y docentes de los nifilos preescolares.

Realizar estudios de la efectividad de intervenciones educativas en

preescolares a largo plazo.

Realizar estudios de las intervenciones educativas involucrando otras

variables como el nivel socioecondmico y grado de instruccion de los padres.
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ANEXO 1

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: “INTERVENCION EDUCATIVA EN EL NIVEL DE
HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA NSTMUCION EDUCATIVA 1575
BARCIA BONIFFATTL LA ESPERANZA, 2023°

1. DATOS PERSONALES

Nombres y Apellidos:
. Edad: 3afos()
4 anos( )
Safos( )
Sexo: F({)
M()

2. INDICE DE O’LEARY, ANTES DE LA INTERVENCION EDUCATIVA
[inéco peimera consutta | % [reens 4 /|

3. INDICE DE O'LEARY, DESPUES DE LA INTERVENCION EDUCATIVA

[ingico Ama | % |fechai | 7|

_ cantidad de superficics teiidas
T totel de superficies presentes

x100=____ 9%

4. PORCENTAJE FINAL
Aceptable ()

INDICE DE PLACA DENTICION TEMPORAL.

Cuestionable ( ) [NDICE DE O’'LEARY | INTERPRETACION | CANTIDAD
Deficiente () Menor 20% Aceptable
20.1% a2 30% Cuestionable
Mayor 30.1% 2 100% Deficlente

Observaciones:

.........................................................................................................



ANEXO 02

CONSTANCIA DE CALIBRACION

Yo, Stefanny Lisset Zarate Chavarry Con DNI N°46854278

N° COP 28452 de profesion Cirujano Dentista desempefiandome
actualmente como docente en Odontopediatria.

Por medio de la presente hago constar que he capacitado vy
calibrado a la estudiante del programa de estudios de
Estomatologia, identificada como: Ortiz Sanchez Lizet Yakelin,
con el ID 000214829, con la finalidad de validar el procedimiento
de recoleccion de datos de la tesis titulado: "Intervencion
Educativa en el Nivel de Higiene Oral en preescolares de la
Institucion Educativa 1575 Barcia Boniffatti. La Esperanza, 2023"

En sefal de conformidad firmo la presente en la Universidad
Privada Antenor Orrego de la ciudad de Trujillo, departamento La
Libertad.

"C0P G RE 282

FIRMA

Trujillo 13 de Junio del 2023.
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Resultados de Kappade Cohen

Tabla cruzada Evaluador1*Evaluador2

Evaluador2
Cuestionable  Deficiente Total

Evaluadort  Cuestionable

Deficiente

Total

Recuento B 1 5
% del total 40,0% 10,0% 50,0%
Recuento 0 5 5
% del total 0,0% 50,0% 50,0%
Recuento 4 6 10
% del total 40,0% 60,0% 100,0%

Medidas simetricas

Error T aproximadab
estér)dar Significacion
Valor asintético® aproximada
Medida de acuerdo  Kappa ,800 186 2,582 ,010

N de casos validos

10

a. No se presupone |a hipétesis nula.

b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipdtesis nula.

indice Kappa

0.00-0.20
0.20-0.40
0.40 - 0.60
0.60 - 0.80
0.80 - 1.00

Interpretaciéon

infima concordancia
Escasa concordancia
Moderada concordancia
Buena concordancia

Muy Buena concordancia

Se encuentra el valor de la estadistica Kappa (0,800), concluyendo que existe muy buena
concordanciaentre los evaluadores.
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ANEXO 3

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE ESTOMATOLOGIA

CONSTANCIA DE ASESORIA DE TESIS Il

/
Por medio de la presente, Terese Vewaica Ulloa (uev
Docente del programa de Estudios de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor
Orrego con ID Nro, €000 1598+ y DNI Nro. _4050%*3382 , declaro que he
aceptado asesorar el anteproyecto de investigacion titulado: “INTERVENCION EDUCATIVA EN EL
NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1575 BARCIA
BONIFFATTI. LA ESPERANZA, 2023” cuya autoria recae en la Alumna: Ortiz Sdnchez Lizet Yakelin
con ID Nro. 000214829, y me comprometo de manera formal a asumir la responsabilidad de la
asesoria en el semestre 2023 -20 hasta la sustentacion de Tesis.

Agradeciendo su atencion, quedo de usted.

Atentamente

FIRMA ASESORA
Dra. Teresa Verdnica Ulloa Cueva
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ANEXO 4

‘A'\_; u PAO Facultad de Medicina Humana
‘ DECANATO

Trujillo, 08 de setiembre del 2023

RESOLUCION N° 3301-2023-FMEHU-UPAO

VISTOS, y;
CONSIDERANDO:

Que, por Resolucion N° 2709-2023-FMEHU-UPAO se autorizo la inscripcion del Proyecto de tesis
intitulado “EFECTIVIDAD DE LA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE SALUD BUCAL EN HIGIENE ORAL DE
PREESCOLARES DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA LA ESPERANZA. 2023”, presentado por el (la)
alumno (a) ORTIZ SANCHEZ LIZET YAKELIN, registrandolo en el Registro de Proyectos con el nimero N°
1063 (MIL SESENTA Y TRES);

Que, mediante documento de fecha 08 de setiembre del 2023, el (la) referido (a) alumno (a) solicité la
autorizacion para la modificacion del titulo del mencionado proyecto de tesis, proponiendo el siguiente
titulo “INTERVENCION EDUCATIVA EN EL NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA 1575 BARCIA BONIFFATTL. LA ESPERANZA, 2023".

Estando a las consideraciones expuestas y en uso a las atribuciones conferidas a este Despacho;
SE RESUELVE:

Primero.- DISPONER la rectificacion de la Resolucion N° 2709-2023-FMEHU-UPAO en lo referente
al titulo del Proyecto de Tesis, debiendo quedar como “INTERVENCION EDUCATIVA EN
EL NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
1575 BARCIA BONIFFATTIL. LA ESPERANZA, 2023”, presentado por el (la) alumno (a)
ORTIZ SANCHEZ LIZET YAKELIN, quedando subsistente todo lo demas.

Segundo.- PONER en conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de la presente
resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AvAmérica Sur 3145 Monserrate Trujillo - Perd
www.upao.edu.pe Telf:[+51)(044) 604444  Fax: 282900



ANEXO 5

u P AO FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
Programa de Estudio de Estomatologia

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO

Trujillo, 05 de setiembre de 2023
CARTA N° 0110-2023-ESTO-FMEHU-UPAO

Sefiora:

ALICIA BURGOS ALBITRES

LE. 1575 Barcia Boniffatti la Esperanza
Presente. -

De mi consideracion:
Mediante la presente reciba un cordial saludo y, a la vez, presentar a, LIZET YAKELIN ORTIZ
SANCHEZ, estudiante del Programa de Estudios, quien realizara trabajo de investigacion para

poder optar el Titulo Profesional de Cirujano Dentista.

Motivo por el cual solicito le brinde las facilidades a nuestra estudiante en mencion, quien a partir
de la fecha estara pendiente con su persona para las coordinaciones que correspondan.

Sin otro particular y agradeciendo la atencion brindada, es propicia la oportunidad para
reiterarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente
Dr. OSCAR DEL C, HUERTAS
Director del Program udio Je Estomatologia
o asniie
5 Carol Calle

Av. América Sur 3145 Monserrate
Teléfono (+51) (044) 604444
anexos: 2338

Trujillo - Pert
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INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N*1575 "BARCIA BONIFFATTI"
AV. ALEX PETTIOM 503 LA ESPERANZA - TRUNLLO LA LIBERTAD
CEL. 963095656

La Esperanza, & de Setiembre del 2023

Senior: OSCAR DEL CASTILLO HUERTAS
Director del Programa de Estudio de Estomatologia
Universidad Privada Antenor Orrego.

D& mi consideracion:

Por medio de la presente me dirijo a usted para expresarle mi salude cordial, y a la vez hacer de
su comocimiento que la Institucién Educativa Inicial N®* 1575 "Barcia Boniffati®, acepta a LIZET
YAKELIN ORTIZ SANCH EZ, estudiante del del Programa de Estomatclogiz realice en mi
representada su trabajo de investigacion que tiene como ttule: “INTERVENCION EDUCATIVA EN
EL MIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1575 BARCIA
BOMIFEATTI. LA ESPERANZA, 2023 para poder optar el Titulo Profesional de Cirujano Dentista.

Quedo a su disposicien para las coordinaciones requeridas con la referida estudiante v su

representada sobre el trabajo de investigacion antes mencienado.

Sin otro particular me despide cordialmente.

Atentamente.
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ANEXO 6

INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N*1575 "BARCIA BONIFFATTI"
AV, ALEX PETTION 503 LA ESPERANZA - TRUJILLO LA LIBERTAD
CEL. 963095656

SN
HARTA ANFFATT

NNEL INICLAL
B/

COMNSTANCIA

LA DIRECTORA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA N2 1575 "BARCIA BONIFFATTI”,
DEL DISTRITO DE LA ESPERANZA, PROVINCIA DE TRUJILLO, REGION LA LIBERTAD,
OTORGA LA PRESEMTE:

HACE COMNSTAR:

Que la alumna Ortiz Sanchez Lizet Yakelin con ID 000214829 de la Universidad
Privada Antenor Orrego, hizo la ejecucién del Proyecto de investigacion de Tesis
titulado: “INTERVENCION EDUCATIVA EN EL NIVEL DE HIGIEME ORAL EN
PREESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1575 BARCIA BONIFFATTI. LA
ESPERANZA, 2023" durante todo el Mes de Setiembre, para poder optar el Titulo
Profesional de Cirujano Dentista, dicha ejecucidn se realizd a los alumnos de 3 a
5 afios de edad con los protocolos de bioseguridad correspondientes.

Sin otro particular me despido cordialmente.

La Esperanza — Trujillo — La libertad, 29 de Setiembre del 2023.
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ANEXO 7

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE ESTOMATOLOGIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS PADRES

FECHA et .

com DN _para formar parte de lainvestizacidntitulada: “INTERVEMCION
EDUCATIVA EM EL NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA 1575 BARCIA BONIFFATTL L&A ESPERAMNZA, 2023", que aste cargo latesista: LIZET
YAKELIM ORTIZ SANCHEZ, alumna del décimo ciclo de la escusla de Estomatologia de la
Universidad Privada aAntenor Orrego. En la que se dictardn charlas preventivo promocionales
de zalud bucal y s& medira la efectividad de éstas en el nivel de higiene oral de su menaor hijo,

para lo cual le realizaran una evaluacion de su cavidad oral antes y después de las charlas.

Habiendo sido informada(a) y entendidofa) en forma clara el trabajo de investizacien y

teniznda en cuenta que la informacién obtenida sera confidencial v dnicamente para fines de
estudio, acepts la participacidn de mi menor hijoja), de manera consciente y voluntaria, para

lo cual marco acepto en sefal de conformidad.

Siacepto [ )

Moacepto| |

Trujillo, 2023,

Firma del padre de familiafapoderado
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ANEXO 8

FOTOGRAFIAS DE LA EVALUACION DEL NIVEL DE HIGIENE ORAL ANTES
DE LA INTERVENCION EDUCATIVA

Inicio de la evaluacion, a cada nifno se le
examiné con un equipo de diagnostico
previamente esterilizado

Evaluacion del indice de Oleary

Deteccion de la placa bacteriana con
revelador de placa en gotas.

Fin de primera evaluacién
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FOTOGRAFIAS DE INTERVENCION EDUCATIVA

Intervencion educativa, con cuentacuentos a
los nifios

Explicacion de los aditamentos ideales para
un buen cepillado dental.

Reconocimiento de aditamentos (pasta y
cepillo dental) para el cuidado oral.

Charlas sobre higiene oral y dieta saludable
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Charlas con teatro de titeres.

Demostracion de los aditamentos para el
cuidado oral.

Show de teatro
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FOTOGRAFIAS DE LA EVALUACION DEL NIVEL DE HIGIENE ORAL
DESPUES DE LA INTERVENCION EDUCATIVA

<, INSTITUCION EDUCATIVA IRICIAL k1575
“BARCIA BONIFFATTI

UNA EDUCACION INTEGRAL

Llegada a la Institucion educativa “Barcia
Boniffati”

Inicio de evaluacion oral

Evaluacion oral a paciente colaborador” Fin de segunda evaluacion

49



ANEXO 9

u P AO COMITE DE BIDETICA
EN INVESTIGACION

LA CUDAD PENALA ARTEMOE (U RGO

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N°0675 - 2023-UPAO

Trujillo, 17 de septiembre del 2023

VISTO, el correo electronico de fecha 15 de septiembre del 2023 presentado por el (la) alumno
{a), quien solicita autorizacion para realizacdon de investigacion, y;

CONSIDERANDO:

Que, por correo electronico, el {la} alumno {a), ORTIZ SANCHEZ LIZET YAXELIN, solicita se le de
conformidad a su proyacto de investigacion, de conformidad con &l Reglamento dal Comité de
Bioética en Investizacion de la UPAD.

Que en virtud de la Resoludon Rectoral N°3335-2016-R-UPAO de facha 7 de julio de 2016, s2
aprueba el Reglamento del Comité de Bicética que se encuentra en la pagina web de la
universidad, que tiene por objetivo su aplicacion obligatoria en las investigaciones que
comprometan a seres humanos y otros seres vivos dentro de estudios que son patrocinados
por la UPAD y sean conducidos por algun docente o investigador de las Facultades, Escuela de
Posgrado, Centros de Investigacion y Establecimiento de Salud administrados por la UPAO.

Que, en & presente caso, despuss de la evaluacion del expediente presantado por el {Ia)
alumno (a), el Comité Considera que el proyecto no contraviene las disposiiones del
mencionado Reglamento de Bioética, por tal motivo es procedante su aprobacion.

Estando a las razones expusstas y de conformidad con el Reglamento de Bioética de
investigacion;

SE RESUELVE:
PRIMERO: APROBAR el proyecto de investizacion: Titulado “INTERVENCION

EDUCATIVA EN EL NIVEL DE HIGIENE ORAL EN PREESCOLARES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
1575 BARCIA BONIFFATTI. LA ESPERANZA, 2023".

SEGUNDO: DAR cuentz al Vicernrectorado de Investigacion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

Dra. Lsett Jeasetie Ferndnd ez Rodriguer
Pretidente ¢l Comité ¢e Boétics
UPAD
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