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RESUMEN: En la actualidad se estan realizando investigaciones sobre del uso de productos orales
obtenidos de la naturaleza que son de gran de interés y tienen muchos beneficios. La investigacion
realizada se planted de manera que se pueda verificar los beneficios que posee el aceite de coco para
la reduccion de la placa bacteriana; en este caso, tomando como poblacion a los nifios de sexto afio

de la Unidad Educativa Rosa Zérate de la comunidad de San José de Pufiachizac del cantén Quero.
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ABSTRACT: Research is currently being conducted on the use of oral products obtained from nature
that are of great interest and have many benefits. The research was carried out in order to verify the
benefits of coconut oil for the reduction of bacterial plague, in this case taking as a population the
children of the sixth year of the Rosa Zarate Educational Unit in the community of San Jose de

Pufiachizac, Quero canton.

KEY WORDS: bacterial plaque, coconut oil, dental hygiene, vitis mouth wash.

INTRODUCCION.

La placay el sarro que irritan las encias, empiezan a desarrollarse en un aproximado de 20 minutos
en el que se ingieren los alimentos; este tiempo es donde se produce la mayor aparicion de actividad
bacteriana.

La placa bacteriana se da como consecuencia del descuido en la higiene de las piezas dentales, esta
es transparente e incolora y se adhiere al diente, es formado esencialmente por bacterias y células
descamadas dentro de una matriz de mucoproteinas y mucopolisacaridos. Para controlar el desarrollo
del mismo se utiliza agentes antimicrobianos quimicos, combinados con otros métodos terapéuticos
convencionales los cuales contribuyen al control de la placa.

En la actualidad, el uso de productos topicos o locales (enjuagues bucales y colutorios) que contienen
sustancias para eliminar la flora bacteriana de la placa dental son frecuentes, permitiendo acceder a
practicas de facil acceso, bajo costo y sobre todo con pocos efectos colaterales indeseados (Alonso,
2007). Se debe considerar la importancia de los colutorios que esta dada en base al complemento que

significan para la higiene oral.



DESARROLLO.

La placa bacteriana se produce cuando existen condiciones adecuadas para las bacterias como el
estancamiento de alimentos, disponibilidad de nutrientes, problemas de inflamacion o de inmunidad
2 del individuo, por falta de higiene bucal causando a corto, mediano o largo plazo enfermedad
periodontal y caries dental.

La investigacion bibliografica sobre los temas relacionados a la temaética central se detalla en las
siguientes lineas:

1. Prevencion y control de la Placa Dentobacteriana. — SEPA (2009), con la siguiente conclusion:
La preocupacién constante por los problemas bucodentales de los nifios y nifias, hace que las
investigaciones de los odont6logos y futuros odontélogos se enfoquen en la implementacion y
evaluacién de un programa de prevencién y control de placa dentobacteriana.

La facilidad con la que se presentan enfermedades gingivales y periodontales ocasiona que la placa
dentaria sea un problema muy frecuente; ante la recurrencia una estrategia adecuada para prevenir la
formacidn de placa dental es sin duda uno de los mayores aciertos, la educacion de la nifiez requiere
que los odont6logos estén presentes, requiriendo sus conocimientos para mejorar la calidad de vida

de los nifios y sus habitos a futuro garantizando la disminucién de problemas buco dentales.

2. Prevalencia de Placa Bacteriana en estudiantes. — Ballabriga & Carrascosa (2011), con la
siguiente conclusion: Los malos habitos de higiene bucal y la enfermedad periodontal son causas
frecuentes de la morbilidad dentaria, inclusive se establece que el factor educativo afecta la vida y
salud del estudiante, la ingesta frecuente y en ocasiones descontrolada de alimentos ricos en sacarosa
produce también problemas buco dentales, como la inflamacién de la encia papilar, marginal y
adherida con lo que se produce la gingivitis atréfica e hipertréfica, la placa dental es una de las
principales causas para que se destruyan los dientes, esta placa compuesta de bacterias, moco y

residuos se desarrolla en las areas expuestas del diente, el problema mas grave que también es
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consecuencia de la placa bacteriana es el desarrollo de los calculos dentales. La adopcion de medidas
eficaces de higiene y cuidado dental profesional son estrategias que se toman para que los estudiantes

tengan una mejor salud bucal.

3. Disminucién de la Placa Bacteriana con colutorios. — Bascones & Morante (2006), con la
siguiente conclusion: El uso de colutorios para el mantenimiento de una buena salud oral permite que
se pueda efectuar un control adecuado sobre la placa bacteriana.

El cepillado en forma conjunta con algunos quimicos u otras sustancias permiten que se vayan
eliminando microorganismos bucales, El uso de la clorhexidina es un método quimico que presenta
muchos efectos adversos, por lo que se busca nuevas alternativas para realizar investigaciones que
puedan aplicarse sin causar demasiados efectos adversos, una de estas sustancias analizadas es el

propdleo que tiene propiedades antinflamatorias, analgésicas y antibacterianas.

Meétodos.

Métodos del nivel tedrico del conocimiento.

- Inductivo- deductivo: se inducira el uso el Oil Pulling (aceite de coco) como una técnica alternativa
para la reduccion de la placa bacteriana para generar un efecto positivo en la salud bucal.

- Andlisis y sintesis: se procedera a analizar los beneficios del Oil Pulling (aceite de coco) y su relacion
frente a la reduccion de placa bacteriana en los nifios de sexto afio de la Unidad Educativa Rosa
Zarate.

- Histdrico- logico: se utiliza el Oil Pulling (aceite de coco) por sus magnificas propiedades, que
consigue minimizar la carga bacteriana de la boca combatiendo con el microorganismo Streptococcus

mutans productor de placa bacteriana.



Métodos del nivel empirico del conocimiento.

- Observacion directa: observacion directa de la placa bacteriana que se puedan identificar y tomar
muestras antes y después de la utilizacién del Oil Pullig (aceite de coco)

- Andlisis documental: se realizara con ayuda de documentos, fotografias, historias clinicas y libros

relacionados con la prevencion de placa bacteriana.

Técnicas.

- Encuesta: se realizara a los padres de los nifios de sexto afio de la Unidad Educativa Rosa Zarate de
la Comunidad de San José de Pufiachizac del Cantdn Quero.

- Entrevista: se realizara una entrevista a los Odontdlogos con el propdsito de obtener informacion

que aporte a dicha investigacion.

Instrumentos de investigacion.

- Guia de observacion: es un documento que permite recolectar detalladamente la informacién que
genera al momento de la utilizacion del Oil Pulling (aceite de coco), aplicando técnicas para reducir
placa bacteriana.

- Cuestionario: el mismo que sera utilizado para la encuesta con distintas preguntas de tipo abiertas
y cerradas para buscar datos relevantes para la investigacion.

- Guia de entrevista: es un documento, cuyo fin es promover la investigacion y supone la obtencion
de informacidn entorno a un individuo a quien vaya dirigida.

- Historia clinica: es un documento, médico-legal que surge del contacto entre el profesional de la
salud y el paciente donde se recoge la informacidn necesaria para la correcta atencion del paciente.

- Consentimiento Informado: es el acto juridico mediante el cual los padres de los nifios deciden

aceptar o rechazar, un procedimiento medico basado en la informacion dada por parte del



Odontologo, en el cual se le explicara sobre los procedimientos, riesgos y efectos acerca de su salud

oral.

Resultados.

En los resultados después de la aplicacion fue posible determinar lo siguiente:

MICROBIOLOGIA PLACA EN GRAM: CAVIDAD BUCAL GERMEN IDENTIFICADO
ENCONTRADA
EN POBLACION COCOS GRAM POSITIVOS BACILOS GRAM Streptococcusmut | Actinomycesna
: =N POSITIVOS ans eslundispp
ESCASOS POSIT [ POSITIVOS | NEGATIVOS NEGATIVOS
Ivos | +=
NINOS Y NINAS 5 30 32 3 35 35
TOTAL 35 35 35 35
POBLACION 35 35
TOTAL
Elaborado por: Real Angélica.
Indice de placa bacteriana después del tratamiento.
Indice de placa
Opcion N° de Ninos Porcentaje
1 33 94%
2 2 6%
3 0 0%
-4 0 0%
TOTAL 35 100%

Elaborado por: Real Angélica
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indice de placa bacteriana después del tratamiento.

Figura 1: Estadistica

RESULTADO GENERAL Cocos Gram Positivos

b RN Gt b

Niftos 9 11 14 1

Elaborado por: Real Angélica.

RESULTADO GENERAL bacilos Gram Positivos

bacilos Gram Positivos +++ bacilos Gram Positivos +-+++

Nifos 20 16

Elaborado por: Real Angélica.



RESULTADO GENERAL Cocos Gram Positivos

Escasos
Mifios 5 30
TOTAL 35
Elaborado por: Real Angélica.
RESULTADO GENERAL bacilos Gram Positivos
bacilos Gram Positivos + bacilos Gram Positivos ++
Nifos 32 3
TOTAL 35
Elaborado por: Real Angélica.
Discusion.

La investigacion de campo de este tema dio varios resultados, uno de los primeros fue conocer que la
poblacion investigada desconoce por completo acerca de las normas de higiene buco dental ya que
de acuerdo a la guia de observacion la mayoria con un 74% presente grado 4 de placa bacteriana,
afectando directamente a la salud de las encias, asi mismo desconocen los efectos que producen las
aplicacion del aceite de coco el mismo que puede ser aplicado de forma facil ademas de su costo que
esta al alcance de la condicion social y econémica de la poblacion en estudio.

Una vez aplicado el aceite de coco, se obtiene los resultados en donde se pudo observar que en el
analisis realizado en el laboratorio se presenta una reduccion notable de microorganismos, por lo que

se demuestra la eficiencia de la aplicacion del aceite de coco para la reduccion de la placa bacteriana.
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Para una correcta aplicacion se tendra que seguir de manera correcta las instrucciones previas de un
profesional del area odontolégica o a su vez se puede realizar leyendo cuidadosamente las

instrucciones del Manual.

CONCLUSIONES.

Se puede concluir, mediante el estudio realizado, que se tiene que mejorar los habitos de salud bucal,
de manera que la reduccién de la incidencia de la placa bacteriana sea muy representativa en la
poblacion, por lo tanto, se define como un mecanismo efectivo aplicado correctamente; esta
investigacion aporto significativamente para mejorar los habitos referidos a salud bucal.

El enjuague de aceite de coco junto a un adecuado cepillado y buenos habitos alimenticios se
consideraron como aspectos determinantes en la disminucién de problemas orales hasta en un 85%.

El aceite de coco ha demostrado presentar muchas méas ventajas para las personas que los enjuagues
bucales tradicionales y de alto costo, es facil de realizar y el costo que tiene es minimo en comparacion

a otros.
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