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1. TITULO:

Programa educativo, sobre prevencion en salud bucal en nifios menores de 5 afios, Las
Mercedes - Salcedo.

RESUMEN:

El Proyecto de intervencion titulado Programa educativo sobre prevencion en salud
bucal en nifios menores de 5 afos, Las Mercedes — Salcedo, aplicado en los meses de
mayo a julio, tiene como objetivo: Mejorar el indice de higiene oral después de la
aplicacion del programa educativo denominado “Boquitas sanas, caritas felices” en
nifios menores 5 afos que se encuentran en situacion de vulnerabilidad en Puno, ya que
un 85% de padres de familia no tiene informacion adecuada de los programas
preventivos de salud bucal sumado a la carente practica de técnicas preventivas en salud
oral de la poblacion infantil. Aplicando instrumentos para registrar la informacion como
encuestas y odontogramas, durante la intervencion se utilizé el método educativo, como
técnica talleres, dramatizaciones sobre higiene bucal. Los materiales utilizados fueron
los formatos de registro de asistentes y tripticos sobre salud bucal, ademés de otros
documentos formales propios de la intervencion como consentimiento informado. Los
resultados se obtuvieron a través de la capacitacion a los padres de familia sobre el
programa educativo se logré que el 95% conozca adecuadamente las estrategias
saludables de cuidado bucal en sus hijos, el nivel de conocimiento sobre higiene bucal
mejoro significativamente y se logré que los padres de los nifios menores de 5 afios
practiquen técnicas preventivas obteniéndose positivo IHO (indice de higiene oral de los
pequefios) al finalizar la intervencién. Se concluye que un programa educativo sobre
prevencién en salud bucal disminuye la placa bacteriana en los nifios menores de 5
afios, evidenciado en un positivo indice de higiene oral después de la intervencion
elevando el nivel de conocimiento de los padres de familia respecto al cuidado de la

salud oral de sus hijos.

Palabras clave: nifios, padres, programa educativo, prevencion, salud bucal.
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ABSTRACT:

The intervention project titled Educational program on oral health prevention in
children under 5 years, Las Mercedes - Salcedo, applied in the months of May to July,
aims to: Improve the oral hygiene index after the application of the educational program
called "Healthy mouths, happy faces" in children under 5 years of age who are in a
vulnerable situation in Puno, since 85% of parents do not have adequate information on
preventive oral health programs added to the lack of practical techniques preventive
measures in the oral health of children. Applying instruments to record information such
as surveys and odontograms, during the intervention the educational method was used
as technical workshops, dramatizations on oral hygiene. The materials used were the
registration forms of attendees and brochures on oral health, as well as other formal
documents specific to the intervention such as informed consent. The results obtained
through the training to parents on the educational program was achieved that 95% know
adequately the healthy oral care strategies in their children, the level of knowledge
about oral hygiene improved significantly and the parents were achieved of children
under 5 years practice preventive techniques obtaining positive IHO (oral hygiene index
of small) at the end of the intervention. It is concluded that an educational program on
oral health prevention decreases bacterial plaque in children under 5 years old,
evidenced by a positive oral hygiene index after the intervention, raising the level of
knowledge of parents regarding the care of the child. oral health of your children.

Keywords: children, parents, educational program, prevention, oral health.
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INTRODUCCION

Las enfermedades bucales se encuentran dentro de los problemas mas preocupantes a
nivel mundial, afectando a paises industrializados como a paises en vias de desarrollo,
en especial a las comunidades mas pobres. ElI Perd es uno de los paises
latinoamericanos méas afectados por las enfermedades bucales, siendo también
alarmante que dichas enfermedades suelan comenzar en etapas muy tempranas de la
vida. La evaluacion realizada por el Ministerio de Salud registré que escolares de 6 a 15
afios de edad presentaron una prevalencia de caries dental de 90.7% y prevalencia de
enfermedad periodontal de 85%. (1,3)

Para evitar que los problemas de salud se agraven, es muy importante realizar
actuaciones preventivo-promocionales que contribuyan a mejorarla. Estas deben ser
ejecutadas en todos los niveles sociales, incidiendo en lugares con mayor concentracion
de pobreza por el escaso acceso a la salud oral, como las instituciones educativas
estatales, donde el objetivo de la prevencion debe ser alcanzada por cambios a través de
la educacion y concientizacion de la poblacién, para la atencion precoz y manutencion
de la salud bucal, teniendo buenos habitos de higiene bucal e incentivandolos a
practicarlos de manera cotidiana en el nacleo familiar o académico, garantizando la
salud en general presente y futura. (2,3)

Para alcanzar dicho propdsito, estamos ante la necesidad de recurrir a estrategias
innovadoras, que generen mayor motivacion en nuestros nifios a través de sus padres.
Considerando el interés y gusto que se despierta en ellos hacia las actividades ludicas,
encontramos en las dramatizaciones educativas un medio para aprender divirtiendose,
Ilevandolos a la reflexion y andlisis de diversas situaciones, actuando nosotros como

transformadores de una determinada realidad, valiéndonos de la fantasia y creatividad,
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consiguiendo asi abordar temas de gran preocupacién en salud, difundiendo mensajes de
prevencion y conservacion de la salud bucal. (4,5,6)

El presente informe final del proyecto de intervencion ha considerado mejorar el
nivel de conocimiento de técnicas preventivas en salud bucal de los padres de familia
mediante el programa educativo “Boquitas sanas, caritas felices” en nifios menores 5

afios con el abordaje preventivo promocional de salud bucal.

Finalmente, el presente trabajo se estructura de la siguiente manera: titulo,
Estrategias de la intervencion, donde narramos las tacticas y estrategias utilizadas, los
resultados asi como su sostenibilidad, determinamos los resultados alcanzados, el
producto alcanzado, brindamos las recomendaciones, finalizando con la referencia
bibliografica y anexos en los que incluimos todas nuestras evidencias documentales y

fotograficas.

2. ESTRATEGIAS DE INTERVENCION:

Las principales estrategias que se siguieron en el programa educativo “Boquitas
sanas, caritas felices” para padres de nifios menores de 5 afios LAS MERCEDES
Salcedo, son las siguientes:

2.1 ABOGACIA:

Se coordind con el PRONOEI LAS MERCEDES - Salcedo El proyecto de
intervencion, se caracterizd por generar procesos de sensibilizacion y coordinacion de
manera permanente con el responsable (Promotora: Lic. July S. Calsin Huacani y
Coordinadora: Lic. Esp. Katheryn Justa Riquelme Menendez) quienes asumieron la
ejecucion del proyecto en corresponsabilidad.

Se coordiné con la Escuela profesional de Odontologia de la UNA — Puno Se

coordind con el responsable de la Clinica Odontologica de la UNA — Puno; para
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realizar intervenciones con ayuda de los alumnos del ultimo afio en las instalaciones de
la Clinica con el fin de realizar el procedimiento de manera eficaz y con todos los

requerimientos que se necesita para una revision odontologica.

2.2 EDUCACION PARA LA SALUD:
Se capacité siguiendo la metodologia de educacion para adultos.

Para poder facilitar el aprendizaje en los padres de familia, se partié de la idea de
que, a diferencia del nifio, el tiempo le ha permitido al adulto desarrollar diferentes
habilidades especificas, es decir, tiene una cierta experiencia ganada en su propia
practica y tiene también cierto grado de conocimiento sobre un determinado tema.

Entonces se partio de esta experiencia, de este conocimiento previo, para el
desarrollo del nuevo conocimiento, rompiendo el concepto tradicional de que uno
ensefia y otro aprende, uno sabe y otro ignora, para traducirse en una capacitacion
dual, reciproca.

Para que la capacitacion sea méas efectiva y teniendo en cuenta que los
participantes son personas adultas, se desarrollé las capacitaciones, considerando los
factores que llevan a los adultos a aprender mejor, por lo cual, la capacitacion se
disefié considerando los intereses, sentimientos y emociones de los participantes, con

el objetivo de generar cambios positivos.

2.3 SOSTENIBILIDAD:

Se Fortaleci6 el involucramiento y compromiso de actores locales para asegurar
la sostenibilidad orientado a promocionar una cultura de prevencion.

Se coordind de manera permanentemente con el PRONOEI LAS MERCEDES de

Salcedo, asegurando la participacion en el desarrollo de las capacitaciones, con el fin
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de unificar criterios sobre los mensajes de capacitacion, sesiones demostrativas y
educativas sobres practicas saludables en salud bucal, que se entregaron a los padres de
familia donde conocieron la importancia de la salud bucal y la forma de practicar
adecuadamente la técnica preventiva en salud bucal de forma responsable y se
estableci¢ alianzas de corresponsabilidad entre los actores locales para continuar con las
capacitaciones en el tema periédicamente a favor de los nifios y nifias de del PRONOEI
LAS MERCEDES de Salcedo, alianza que se vera materializada con la firma de un
Acta de Compromiso y la implementacion del programa educativo.
2.4 GRUPO SOCIAL OBJETO DE INTERVENCION:
e Padres de familia con nifios menores de 5 afios del PRONOEI Las
Mercedes - Salcedo a los que previamente se les sensibilizd para
incentivar su participacion en las actividades del proyecto de
intervencion.
e Nifios menores de 5afios del PRONOEI Las Mercedes- Salcedo a los que
previamente se les sensibilizd para incentivar su participacion sin temor

a la revision odontoldgica.

2.5 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:
e Para conocer el nivel de conocimientos de padres de familia en
prevencién en salud bucal se uso:
v' Técnica: Entrevista
v Instrumento: Ficha de encuesta en prevencion de salud bucal.
e Para medir el desarrollo de talleres , se uso:

v’ Técnica: Sesiones educativas, demostrativas y dramatizaciones.
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v" Instrumento: Registro de asistencia a las sesiones educativas
sobre técnicas en prevencion de enfermedades de la cavidad
bucal.

e Para conocer los resultados en los padres de familia al término del
proyecto de intervencion:

v Técnica:
e Entrevista a padres de familia.
e Examen o Revision bucal a nifios menores de 5 afios.

v" Instrumento:
e Encuesta sobre técnicas en prevencion de enfermedades

de la cavidad bucal.
e Indice de higiene Oral de nifios menores de 5afios.
2.6 VISIBILIDAD:

La visibilidad en relacion al futuro después del término del proyecto, es encontrar
un mayor interés por parte de los padres de familia en el cuidado de la salud bucal de
sus nifios desde las primeros afios de vida, asi como su autocuidado, que nos ayudaria
a disminuir la prevalencia de enfermedades de la cavidad bucal mejorando asi no solo
su salud bucal sino también los estilos de vida, reconociendo asi la importancia de la
promocion y prevencion en Salud.

2.7 LIMITACIONES:
o El bajo interés de padres de familia varones del PRONOEI, Las Mercedes
para la asistencia a sesiones.
o Latardanza de padres de familia a las sesiones educativas.
o La poca disponibilidad de tiempo de los padres de familia paras el desarrollo

de las sesiones educativas y demostrativas.
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o El miedo de los nifios al momento del examen bucal.
3.RESULTADOS ALCANZADOS:

Se realizd un estudio cuasi experimental de intervencion con disefio de antes y
después en padres de familia con hijos menores de 5 afios perteneciente al PRONOEI
LAS MERCEDES DE SALCEDO Mayo a julio del 2018. La informacidn se obtuvo por
medio de encuestas, charlas, sesiones educativas, sesiones demostrativas, y observacion.
Se evaluaron los cambios producidos y se aplico el programa de intervencion educativa
con técnicas educativas y afectivas- participativas, intercambiando con juegos
didacticos como retroalimentacion. Los métodos cualitativos mostraron la aprobacion
de la audiencia hacia la estrategia aplicada.

Se seleccionaron padres de familia con nifios menores de 5 afios del PRONOEI
de Salcedo para realizar actividades educativas con el fin de fortalecer la salud bucal, se
aplicaron intervenciones de 60 min cada una, lo cual nos permite llegar a los padres de
familia fortaleciendo sus conocimientos, aumentando significativamente el nivel de
conocimientos, actitudes y practicas en lo que respecta a la frecuencia y tiempo de
cepillado, accién del flior y habitos de higiene bucal saludables demostrando que la
educacion continua en salud oral puede crear aptitudes favorables en la poblacion
intervenida. Sin embargo, la apropiacion de los conocimientos se da en mayor
proporcion, en la medida en que estos Gltimos sean reiterados constantemente, a través
de la reeducacion. Esto implica una limitacion en los resultados del presente estudio,
debido a la perdida de continuidad de la informacion y desercion de la muestra dada la

amplitud del espacio entre cada intervencion.
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CUADRO N° 01

MEJORAR EL NIVEL DE CONOCIMIENTO DE TECNIC:AS PREVENTIVAS
EN SALUD BUCAL DE LOS PADRES DE FAMILIA DE NINOS MENORES DE
5 ANOS -LAS MERCEDES SALCEDO.

PADRES DE FAMILIA PARTICIPANTES EN LAS SESIONES EDUCATIVAS Y
DEMOSTRATIVAS CON DRAMATIZACIONES.

ASISTENCIA A SESIONES EDUCATIVAS Y S| NO
DEMOSTRATIVAS

N° % N° %
HIGIENE ORAL APLICABLE A NINOS MENORES DE 5 20 100% 0
ANOS.
ALIMENTOS CON POTENCIAL CARIOGENICO. 20 100% 0
USO DE FLUOR APLICABLE A LOS PRIMEROS ANOS DE 18 90% 2 10%
VIDA.
PRIMERA VISITA ODONTOLOGICA EN LOS PRIMEROS 18 90% 2 10%
ANOS DE VIDA.
HABITOS NOCIVOS QUE AFECTAN LA SALUD BUCAL EN 19 95% 1 5%
EL NINO MENOR DE 5ANOS.
TOTAL DE ASISTENCIAS A CAPACITACIONES 19 95% 1 505

Fuente: Elaborado por la ejecutora en base a los resultados obtenidos del Instrumento de
recoleccion de datos.

En este cuadro se puede observar los datos de los participantes a las sesiones
educativas y demostrativas de las diferentes técnicas sobre salud oral, presentandose
dramatizaciones para lograr una mejor socializacion, siendo un total de 5 sesiones, con
una duracion de 60 minutos cada una, de los 20 padres de familia asistentes fueron un
numero de 6 que asistieron dos adultos por nifio (padre y madre), ya que el nimero de
nifios era de 14.

En promedio asistieron a las sesiones educativas 19 que representa el 95%, mientras
que del total de padres de familia solo 1 no asisti6 en promedio a las sesiones
educativas, que representa el 5%.

Dichos resultados muestran un factor favorable en relacion a uno de los objetivos del
proyecto de intervencion. Ya que la gran mayoria de padres de familia asistieron a las

sesiones educativas y demostrativas en salud bucal, logrando asi la aceptacion e interés
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del proyecto durante el desarrollo de la misma, sin embargo no solo con este factor se
garantiza la sostenibilidad de los logros obtenidos, por lo que se plante otros objetivos
que ayudaron a que los padres de familia tomen mayor importancia para su salud y
salud bucal de sus hijos las medidas de prevencion y practiquen con mayor frecuencia
las técnicas en salud bucal.

Cuando los padres de familia participan, su comprension sobre técnicas de salud
bucal es méas sostenible a través del tiempo, evidenciado en aquellos padres cuya

participacion se realizd con otro miembro de la familia.

CUADRO N° 02

NIVEL DE CONOCIMIENTO DE TECNICAS PREVENTIVAS EN SALUD BUCAL DE
LOS PADRES DE FAMILIA ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION DEL
PROGRAMA EDUCATIVO.

NIVEL DE CONOCIMIENTO DE PADRES DE PRE —TEST POST — TEST
FAMILIA

CONOCE CONOCE
DESCONOCE DESCONOCE

N° % N° % N° % | N° %

HIGIENE ORAL APLICABLE A NINOS | 10 | 50% | 10 50 | 20 | 100 | ---

MENORES DE 5 ANOS. % %

ALIMENTOS CON POTENCIAL CARIOGENICO. 9 | 45% | 11 55 19 95 | 1 5%

% %
USO DE FLUOR APLICABLE A LOS PRIMEROS 2 10% 18 90 19 95 1 5%
ANOS DE VIDA. % %

PRIMERA VISITA ODONTOLOGICA EN LOS | 6 | 30% | 14 | 70 | 20 | 100 | ---

PRIMEROS ANOS DE VIDA. % %

HABITOS NOCIVOS QUE AFECTAN LA SALUD | 2 10% 18 90 19 95 1 5%
BUCAL EN EL NINO MENOR DE 5ANOS.

% %
C | 29% D 71 C 95 D | 5%
NIVEL DE CONOCIMIENTO TOTAL % %

Fuente: Elaborado por la ejecutora en base a los resultados obtenidos del Instrumento de

recoleccién de datos.

En este cuadro se puede observar el pre — test y post — test sobre nivel de
conocimientos dirigidos a los padres de familia en el cuidado de la salud bucal de sus
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hijos, se observa que antes de aplicar el programa educativo un promedio de 29%
conocia sobre los diferentes temas de prevencion en salud bucal y un 71% desconocia
sobre los temas en prevencion abordados en las diferentes sesiones de aprendizaje.

Después de aplicar el programa educativo se logré el 95% conozca en promedio sobre
los diferentes temas de prevencion en salud oral, demostrando asi el logro y cumpliendo

unos de los objetivos del proyecto de intervencion.

CUADRO N° 03

LOGRAR LA PRACTICA DE TECNICAS PREVENTIVAS EN SALUD BUCAL
DE LOS PADRES DE FAMILIA DE NINOS MENORES DE 5 ANOS, DESPUES
DE LA APLICACION DEL PROGRAMA EDUCATIVO.

FRECUENCIA DE PRACTICAS DE TECNICAS PREVENTIVAS EN SALUD BUCAL DE
PADRES DE FAMILIA ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION DEL PROGRAMA

EDUCATIVO.
NIVEL DE PRACTICAS DE TECNICAS PRE - TEST POST - TEST
PREVENTIVAS DE PADRES DE FAMILIA S| NO S| NO
N° % N° % N° % N° %
CEPILLADO MINIMO 3 VECES A DIA 3 15% 17 85% 19 | 95% 1 5%
ALIMENTOS CARIOGENICOS Y NO C. 5 25% 15 75% 18 | 90% 2 10
%
PASTA CON FLUOR DE ACUERDO A LA | 0 25 100% 20 100 0
EDAD DEL NINO MENOR DE 5 ANOS %
VISITA ODONTOLOGICA , LA CONSULTA 2 10% 18 90% 18 | 90% 2 10
%
EVITA REALIZAR PRACTICAS NOCIVOS | 4 20% 16 80% 19 | 95% 1 5%
QUE AFECTAN LA SALUD BUCAL EN EL
NINO MENOR DE 5ANOS (LAPIZ EN BOCA,
USO PROLONGADO DE BIBERON)
3 15% 22 85% 19 95% 1 5%
TOTAL DE PRACTICAS

Fuente: Elaborado por la ejecutora en base a los resultados obtenidos del Instrumento de
recoleccion de datos.
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En este cuadro se muestra la frecuencia en la realizacion de practicas preventivas en
salud bucal de los padres de familia hacia sus hijos menores de 5 afios, en el pre — test
se observa que en promedio de los 20 padres (6 nifios de los 14 participaron con 2
adultos), solo 3 practican de manera adecuada las técnicas en salud bucal, representando
el 15% del total. En el cuadro también se muestra que después de la aplicacion del
programa educativo en promedio 19 padres practican de manera adecuada las técnicas
preventivas en salud bucal en sus hijos, representado el 95% de logro en los resultados
obtenidos, existiendo una mejora de técnicas preventivas de los padres de familia,
ayudandonos a disminuir la prevalencia de enfermedades de la cavidad oral en la
poblacién infantil.

CUADRO N° 04

MEJORAR EL INDICE DE HIGIENE ORAL (IHOS) EN NINOS MENORES DE

5 ANOS, DESPUES DE LA APLICACION DEL PROGRAMA EDUCATIVO,

SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL.

INDICE DE HIGIENE ORAL DE NINOS MENORES DE 5 ANOS ANTES Y DESPUES DE
LA APLICACION DEL PROGRAMA.

PRACTICAS DE TECNICAS ANTES DESPUES
PREVENTIVAS DE PADRES DE

FAMILIA N® % N® %
EXCELENTE (0) 2 14%
BUENA (0.1 -1.2) 1 7% 9 64%
REGULAR (1.3 - 3.0) 5 36% 3 22%
MALA (3.1 - 6.0) 8 57% 0
TOTAL DE NINOS 14 100% 14 100%

Fuente: Elaborado por la ejecutora en base a los resultados obtenidos del Instrumento de
recoleccion de datos
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En este cuadro se muestra y se comprueba el logro del programa educativo mediante
el indice de Higiene Oral realizado a los nifios menores de 5 afios, donde antes de la
aplicacion del programa educativo de 14 nifios, en promedio 1 nifio tenia (IHO) buena,
5 nifios con (IHO) regular y 8 nifios con (IHO) mala, que representa el 7%, 36% y 57%
respectivamente. Los resultados después de la aplicacion del programa educativo son
que de los 14 nifios, en promedio 2 nifios tuvieron un (IHO) excelente, 9 nifios tienen un
(IHO) bueno y 3 nifios tienen un (IHO) regular, demostrando asi que los nifios lograron
mejorar el estado de salud de la cavidad oral, gracias al aprendizaje, practica e interés de

los padres de familia para el beneficio de la salud bucal de sus hijos.

4. PRODUCTO ALCANZADO

ACTIVIDAD DOCUMENTOS NUMERO DE
PARTICIPANTES
Sesion educativa y demostrativa sobre
- . s Registro de Asistencia. 20
higiene oral aplicable a nifios menores de 5
~ Fotos.
afios.
Sesion educativa y demostrativa sobre
. ) L Registro de Asistencia. 20
alimentos con potencial cariogénico.
Fotos.
Sesion educativa sobre la importancia del
, . . ~ Registro de Asistencia. 18
uso de fldor aplicable a los primeros afios de
. Fotos.
vida.
Sesion educativa sobre la importancia de la
. . , . Registro de Asistencia. 18
primera visita odontolédgica en los primeros
~ . Fotos.
afios de vida.
Evaluacion mediante encuestas a los padres | Registro de Asistencia. 20
de familia sobre el nivel de conocimiento | Fotos. Encuestas.
después de la aplicacion del programa
educativo.
Sesidn educativa a los padres sobre practicas
Registro de Asistencia. 19
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nocivos que afectan la salud bucal en el nifio | Fotos.

menor de 5afios.

Evaluacién mediante el IHO a los nifios

~ ] . ., | Registro de Asistencia. 14
menores de 5 afios después de la aplicacion
. Registro del IHO.
del programa educativo.
Fotos.

CONCLUSIONES:

1. Los padres de familia que se capacitaron en las sesiones del programa educativo
“Boquitas sanas, caritas felices”, alcanzd un 95% de participacion activa en las 5
sesiones proporcionadas. El nivel de conocimiento sobre prevencion en salud
bucal en los padres de familia antes de la intervencién s6lo conocian sobre
prevencion en salud bucal un 29%, frente a un 71% que mostraba su
desconocimiento sobre los temas abordados, llegando a un 95% de conocimiento
después de la intervencion.

2. Se logré incrementar el nUmero de padres de familia de nifios menores de 5 afos
que practiquen técnicas preventivas en salud bucal, iniciando con solo 3 padres
de familia y luego de Ila intervencion llegando a 19, aumentando
significativamente.

3. El indice de Higiene Oral (IHOs) en nifios menores de 5 afios, después de la
aplicacion del programa educativo, sobre prevencion en salud bucal fue positivo,
llegando la mayoria de nifios evaluados al IHO moderado.

5. RECOMENDACIONES:

e Continuar con este estudio a fin de establecer un programa sostenido,
sistematico y permanente, dentro de la filosofia de actividades educativo
preventivo promocionales derivando a los nifios a través de sus padres

para continuard su tratamiento diagnosticado.
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Realizar estudios similares al presente, evaluando dos tipos de programas
educativos: uno utilizando métodos tradicionales (control) y otro grupo
utilizando la técnica teatral u otras estrategias innovadoras.

e Dirigir este tipo de programas educativos a otras poblaciones escolares, asi
como también incluir a los docentes para fortalecer las actividades y lograr un

efecto multiplicador.

e Implementar programas educativos dirigidos a los profesionales de las demas
areas de la salud entidades prestadoras de salud, a fin de capacitarlos en temas
de salud bucal y puedan orientar e influenciar de manera adecuada a la
poblacién dandole sostenibilidad.

e Evaluar los conocimientos por areas o temas impartidos, para lograr identificar
los aspectos que quedaron bien fijados y los que necesitan ser reforzados.

e Recomendar a los programas de Alimentacion como Qaliwarma, que sustituyan
los carbohidratos proporcionados como las galletas por otros alimentos no

cariogénicos.
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7. ANEXOS

ANEXO N° 01
CONSTANCIA DE HABER REALIZADO ACTIVIDADES DE PROMOCION
DE LA SALUD EN EL PRONOEI LAS MERCEDES - SALCEDO.
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ANEXO N° 02
ENCUESTA DE SATISFACCION DEL PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE
PREVENCION EN SALUID BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS, LAS
MERCEDES - SALCEDO

ENCUESTA DE SATISFACCION DEL PROGRAMA EDUCATIVO “BOOQUITAS SANAS,
CARITAS FELICES” SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES
DE 5§ ANOS PRONOI LAS MERCEDES SALCEDO — 2018

RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1/O
PADRE DE FAMILIA

| s y | Clar ni Fros

MARQUE CON UN Si ONO
4. (;LE PARECIO ADECUADO EL CONTENIDO DE LAS CHARLAS Y

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

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

5. ;LE PARECIO ADECUADA LA PRACTICA DE CEPILLADO DENTAL L

IMPARTIDO A LOS NINOS, DOCENTES Y PADRES DE FAMILIA? oo, (51
)
SUGERENCIA... 005 cotceeerennaiyim ol s s S s Bovsaabinptame

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

6. ;LE PARECIO ADECUADO LA ENCUESTA DE SALUD BUCAL DIRIGIDO A
LOS PADRES DE FAMILIA 7., (+)

.........................................................................................................
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ANEXO N° 03
ENCUESTA DE SATISFACCION DEL PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE
PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS, LAS
MERCEDES SALCEDO -

INCUESTA DE SATISFACCION DEL PROGRAMA EDUCATIVO “BOOUITAS SANAS,
CARITAS FELICES" SONRE PREVENCION ENSALUR BUCAL EN NINOS MENORES
DE 5 ANOS PRONOLLAS MERCEDES SALCEDO - 20158

RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 1O

PADRE DE FAMILIA
. & CTT ¢ ) { 1 \ ? S )
,"-j"u’j”:‘f? ) RS @  NOQuRI¢ .::.;‘ FRoll £ ’ LNt aR :.ﬂ.’.“!.r-’n‘-_‘lu.f. /

MARMECONINSIONO

4. (LE PARECH) ADECUADO EL CONTENIDO DE LAS CHARLAS Y

DRAMATIZACION DE PREVENCION EN CARIES DENTAL . 1)

- - '
n Al A CANTINYG . vy s dritd d
SUGERENCIA... . FUC B8 COp e o Iy BRETREE siiissnsins

€ LE PARECI0 ADECUADA LA PRACTICA DE CEPILLADO DENTAL
IMPARTIDO A LOS NINOS, DOCENTES ¥ PADRES DE FAMILIAY .20
)

” (', { y g F -
SUGERENCIA S vairdigyen o resplfado con /G Siaps

6. LLE PARECIO ADECUADO LA ENCUESTA DE SALUD BUCAL DIRIGIDO A
LOS PADRES DE FAMILIA 7.6 /)

Phs /4 Akt alies JYengon an ceen; Gue €%
SUGERENCIA, A2, Q6. . 2 e, LN 2 G T TR P e
MBS IENTe. L0 UL TR verrermernsrnsssnssmimasessasssnssasssiassans
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ANEXO N° 04
MATERIAL EDUCATIVO, TRIPTICOS SOBRE SALUD BUCAL EN
LAS SESIONES EDUCATIVAS

\NR" |
COMO DISTINGUIR 1 LA ENCIA ESTA ok o
ENERMA? Utilizar pastillas reveladoras « Cepilat ios dientes superiares hack abajopor
dentoy fuera
« Laencla tians oolor rojo, ests hinchada o g : « Cepilar los dientes inferiores hacia abeiopor
b e S e o e
« Laercia sangraduranle el cegiiaco, el uso del i o s « Capilar los molares y premoiares en las
Gortal osinMalio Bparene. iy superficies mastiatorias con MoviMMNIDs
« Loa dientes parecen astar mas largos pamue la - circulares.
enciase aseparacodaalos « Alcepillar las superices ocksales se
« Los dentes pamanentes 5e pierden o3e separan preslonan s cendas ensuics ¥ fiusasyse
envesi auvaelceplio con movimientos de rofacin
« Existe pus enwe ks dientes y la encia sincambiar i posicién de a punta de lss
« Se tiane mal aliero o mal sabor de boca, 0
¢ cuidados conservar la carcas
« Cambios en &) sjuste delas deniaduras o potesis Algunos oy » Tarbline debe cepilar s lengua vements
mliocs salud bucal de alrés haca acelante pers remaver
g " o ankta gérmenesy rérescar suakento.
thens siguno de eslos sintomas acu 5
pasbi CEPILLADO DENTAL
S BORL « Use un caplla con cerdas suaves y punkss
i BACTERIANA Existen muchas técricas redondeadias, de tamafio adecuaco para no
N % de cepillado denta lastimara encia.
S iloestén gastadas o
Es una pelicula tranperente fomads por diferentss pregunto a su denlista la g:ﬂ:iféﬁ'?ﬂﬁ;ﬁl’ﬁ“ gastad
microamganisToS QU Constantemene o van adkifiendo *onicaque dabs usar 0 "
sabrelos dientes, enclay kngua
DETECCION DE PLACABACTERIANA UNA TECNICA QUE DEBA USAR ES:
La placs bectedana @3 imiciblo pero 56 pusde debectar « Tomar @ cepllo con frmeza colocando el decd
ufiizando pasiilas revalacoras, o vioketa. <28 fincidn se pulger en el dorsa ded mango
puede aiminar madante el barrido de la placa backriana « Colocarlas cerdas cel copllo horizontal (parte
concepiloenilodental enlaenciayparia enaldienis)
« Con los dentes enociusion, desplazer ol copilla c . o
: epillo adecuad
@ ~ dentales supariores @ inferiores y o8 bardes p
gngivaes
'%’ + Frolacion en direccién anterapostericr [ =
consanvando horizontal el cepilo l M
L I\, i J

FUENTE: MINISTERIO DE SALUD PUNO, Triptico del Programa de salud bucal
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ANEXO N° 05

ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA A SESION EDUCATIVAY
DEMOSTRATIVA SOBRE HIGIENE ORAL APLICABLE A NINOS
MENORES DE 5 ANOS.

FECHA: 30 de Mayo

Nro SEXO Edad
01 | F 32
02 | M 31
03 | M 34
04 | F 32
05 |F 40
06 | F 33
07 | F 31
08 |F 19
09 | F 30
10 | M 32
11 | F 30
12 | M 45
13 | F 22
14 | F 28
15 M 40
16 | M 33
17 | M 26
18 M 42
19 | F 61
20 | M 30

RESPONSABLE:

DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA SESION EDUCATIVAY
DEMOSTRATIVA SOBRE ALIMENTOS CON POTENCIAL CARIOGENICO

FECHA: 07 de Junio

RESPONSABLES:

Nro SEXO Edad
01 |F 32
02 | M 31
03 | M 34
04 | F. 32
05 | F 40
06 | F 33
07 | F 31
08 | F 19
09 | F 30
10 | M 32
11 | F 30
12 M 45
13 | F 22
14 | F 28
15 M 40
16 | M 33
17 | M 26
18 M 42
19 | F 61
20 | M 30

RESPONSABLE:

DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA A: SESION EDUCATIVA SOBRE LA
IMPORTANCIA DEL USO DE FLUOR APLICABLE A LOS PRIMEROS ANOS
DE VIDA.

ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA A SESION EDUCATIVA SOBRE LA
IMPORTANCIA DE LA PRIMERA VISITA ODONTOLOGICAEN LOS
PRIMEROS ANOS DE VIDA.

FECHA: 14 de Junio

Nro SEXO Edad

32
31
34
32
40
33
31
19
30
32
30
45
22
28
40
33
26
42
61
30

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

RESPONSABLES: ]
DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5
ANOS, LAS MERCEDES SALCEDO.

ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA A EVALUACION MEDIANTE
ENCUESTAS A LOS PADRES DE FAMILIA SOBRE EL NIVEL DE
CONOCIMIENTO DESPUES DE LA APLICACION DEL PROGRAMA
EDUCATIVO "BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES®

FECHA: 21 de Junio
Nro SEXO Edad

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

32
31
34
32
40
33
31
19
30
32
30
45
22
28
40
33
26
42
61
30

RESPONSABLES:
DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5
ANOS, LAS MERCEDES SALCEDO.
ASISTENCIA DE PADRES DE FAMILIA A SESION EDUCATIVA A LOS
PADRES SOBRE HABITOS NOCIVOS QUE AFECTAN LA SALUD BUCAL
EN EL NINO MENOR DE 5ANOS.

FECHA: 28 de Junio

Nro SEXO Edad

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

32
31
34
32
40
33
31
19
30
32
30
45
22
28
40
33
26
42
61
30

RESPONSABLES: )
DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5
ANOS, LAS MERCEDES SALCEDO.
ASISTENCIA DE NINOS A EVALUACION MEDIANTE EL IHO A LOS
NINOS MENORES DE 5 ANOS DESPUES DE LA APLICACION DEL
PROGRAMA EDUCATIVO "BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES"

Nro SEXO Edad
01 | Apazaalcos G. 03
02 | Barrios Nina A. 04
03 | Chambi Maldonado M. 3a. 7m.
04 | Coila Mendizabal J. 03
05 | Flores Ortiz R. 04
06 | Laura Mamani M. 04
07 | Montesinos Llutari A. 04
08 | Llano Ginez W. 03
09 | Turpo Panca T. 03
10 | Ventura Silva D. 04
11 | Coila Mendizabal M. 04
12 | Cuelo Chambilla B. 05
13 | Roque Huanucani J. 05
14 | Marca Cuno G. 03

RESPONSABLES:

DRA. C.D. SHEYLA L. CERVANTES ALAGON
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ANEXO N° 06

PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS,
LAS MERCEDES SALCEDO.

ENCUESTA DE SALUD BUCAL PARA PADRES DE FAMILIA DE NINOS

MENORES DE 5 ANOS
Marque la respuesta correcta:
1. Sexo:
a) Masculino.
b) Femenino.

2. ¢Cuantos hijos menores de 5 afios tiene Ud.? Mencione las edades:

Nro de hijos menores de 5 afios: Edades:

3. ¢Ensu familia los nifios menores de 5 afios tienen cepillo dental?
a) Si
b) No

4. Sitienen cepillo dental ¢cada cuanto lo cambian?
a) Cada 3 meses
b) Cada 6 meses
¢) Una vez al afio.
d) Cuando se rompe.
e) No tienen cepillo.

5. ¢Crees que es importante cepillar los dientes de los nifios para mantener una buena salud bucal?
a) Muy importante.
b) Poco importante.
¢) No es necesario cepillarse para tener una buena salud.
d) No sé.

6. ¢Cuantas veces se debe cepillar los dientes?
a) Después de cada comida (Minimo 3 veces al dia)
b) Solo en las mafanas.
¢) Cuando me acuerde.
d) No es Necesario.

7. ¢lalimpieza bucal se realiza solo en bebes y nifios que tienen dientes?
a) Si, ¢Por qué?
b) No ¢Por qué?

8. ¢La limpieza bucal en bebes que no tienen dientes como se debe hacer?
a) 3 veces al dia con cepillo de nifio.
b) 1 vez al dia de preferencia en la noche con dedales de silicona o gasa humedecida.
¢) No es necesario hacer porque no tienen dientes.

9. ¢Con que frecuencia se debe hacer la fluorizaciéon?
a) Todos los dias.
b) No se debe hacer.
c) Debemos acudir al dentista para saber cada cuanto tiempo y que cantidad necesitan nuestros
nifios.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

¢La lactancia materna en la salud bucal es importante? ;Por qué?
a) Eselalimento exclusivo e importante hasta los 6 meses.

b) Favorece el desarrollo del crecimiento de los maxilares.

¢) No tiene importancia en la salud bucal.

d) Ay B son correctas.

El biberén y/o Chupon se debe retirar como maximo ¢A los cuantos afios?
a) lafio

b) 2 afios

c) 3afios

d) A cualquier edad.

El contagio (transmision bacteriana) de Madre a hijo se debe a:
a) Besos en la boca del bebe o nifio.

b) Soplar las comidas.

¢) Usar los mismos utensilios en las comidas (Cucharas)

d) Limpiar el chupén con la saliva de la mama o papa.

e) Todas son correctas.

Es importante consumir alimentos:
a) Ricos en azucares. (Galletas, gaseosas)
b) Alimentos nutritivos (Frutas, verduras, pescado, menestra)

La primera visita al dentista se debe hacer :
a) Cuando nos duele el diente.

b) En el primer afio de vida.

¢) No debemos ir al dentista.

¢Cada cuanto tiempo se debe visitar al dentista?
a) Cuando nos duele el diente.

b) Cada 6 meses.

c) No es necesario ir porque no nos duele nada.
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ANEXO N° 07

PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS,
LAS MERCEDES - SALCEDO.

Resumen de los puntos estratégicos de la orientacion temprana sobre salud bucal

durante la infancia

Recomendaciones:

LACTANCIA
MATERNA

Fomentar la lactancia materna exclusiva hasta el sexto mes de vida.

Desaconsejar la lactancia materna nocturna después de la erupcién
del primer diente.

Si el nifio se queda dormido mientras es alimentado, limpiar sus
dientes antes de acostarlo.

USO DEL BIBERON

Debe utilizarse so6lo como vehiculo para la formula artificial. Los
demas liquidos deben ofrecerse en tacitas

No agregar ningun tipo de azlcar o edulcorante

Desaconsejar el biberén nocturno después de la erupcion de los
primeros dientes

Si el nifio se queda dormido mientras es alimentado, limpiar sus
dientes antes de acostarlo

El biber6n debe abandonarse progresivamente a partir de los 12
meses y definitivamente cuando erupcionen los molares.

USO DEL CHUPETE

Debe ser anatomico, retirarlo progresivamente a partir de los 12
meses, y definitivamente hacia los 2 afios.

TRANSMISION
BACTERIANA

Desaconsejar ciertos habitos, como compartir utensilios con el bebé,
limpiar el chupete con la saliva, soplar sobre la comida o besar en la
boca.

ALIMENTACION
CARIOGENICA

Evitar toda fuente de azucares fermentables, especialmente durante
los primeros 2 afios de vida.

Informar y evitar el consumo de «azlcares ocultos» y azlUcares de
consistencia pegajosa.

Evitar tomar alimentos azucarados entre las comidas.

HIGIENE BUCAL

Debe realizarse por los padres hasta que el nifio sea autbnomo (8-
10 afios)

Antes de la erupcion de los primeros dientes, empezar con la
higiene bucal una vez al dia con una gasa humeda o un dedal de
silicona

Después de la erupcion de los primeros dientes, realizar la limpieza
bucodental del bebé 2 veces al dia con un dedal o un cepillo dental
infantil

Después de la erupcion de los primeros molares, utilizar un cepillo
dental infantil

Usar hilo dental cuando ya exista contacto entre los dientes.
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HIGIENE BUCAL

No utilizar ninguna pasta dental con flior hasta que el nifio aprenda
a escupir

Utilizar una pasta dental con 500 ppm de fldor en nifios de 2-3 afios
de edad
Cantidad de pasta equivalente a un guisante

Utilizar pasta con mayores concentraciones de flior en los nifios
mayores de 7 afos.

USO DE FLUOR

Segun el nivel de riesgo, la edad y la concentracion de flior en el
agua de consumo diario, el pediatra decidira las dosis de fluor
sistémico

El odontopediatra y el pediatra deben decidir sobre el tipo de
administracion de fldor y su frecuencia, en funcién del riesgo de
caries

VISITA AL
ODONTOPEDIATRA

El lactante debe ser visitado por un odontopediatra durante el primer
afo de vida

Fuente: GUIA TECNICA Guia de practica clinica para la prevencion, diagnéstico y tratamiento
de las caries dental en nifios y nifias (2017)
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ANEXO N° 08

PROGRAMA EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES”
SOBRE PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5
ANOS PRONOI LAS MERCEDES SALCEDO.

RECOMENDACIONES POR EDADES.

Evitar transmitir la saliva de la madre al bebé.

Cepillar los dientes en cuanto salgan, levantando el labio, dos
veces al dia, para toda la vida, con una pasta de 21000ppm de
flior en cantidad “granito de arroz”.

0°A12° No enjuagar con agua después del cepillado.
MESES Hacia el afio, evitar el biberén nocturno y toda fuente de aztcares
refinados

(Galletas, bizcochos, helados, etc.)
Visitas regulares con el Odontologo.
Colocacion de barniz de fluor al menos cada 6 meses.

Cepillado dental 2 veces al dia (realizado por los padres),
levantando el labio, uno de ellos antes de dormir. Se usara una
pasta de 21000ppm de fluor en cantidad “granito de arroz”. No
12° A 24° enjuagar con agua después del cepillado.

MESES Evitar al maximo azucares refinados (jugos de cajita, galletas,
tortas, gelatina, etc.).

Sugerir el cambio del biberén por una tacita de entrenamiento.

Visitas regulares con el Odontélogo de acuerdo al riesgo de
caries dental.
Colocacion de barniz de flior al menos cada 6 meses.

Confirmar la presencia de 20 dientes primarios.

Consumo esporadico de azlcares (maximo una vez al dia).

Cepillado dental 2 veces al dia (asistido por los padres), uno de
ellos antes de dormir. Se usara una pasta de 1000-1450ppm de
fldor en cantidad “alverijita”

3A5
ANOS Uso de hilo dental entre molares, una vez al dia, antes del
cepillado de la noche.

Selladores de fisuras en nifios y niflas cuyas muelas presenten
surcos profundos, defectos de esmalte o lesiones de caries
oclusales (cavitadas o no) limitadas al esmalte.

Visitas regulares con el Odontélogo de acuerdo al riesgo de
caries dental.

Colocacion de barniz de flior al menos cada 6 meses.

Consumo esporadico de azUcares (de ser posible una vez entre
semanay los
fines de semana)
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Cepillado dental 2 veces al dia (supervisado por los padres hasta
los 7 afos), uno de ellos antes de dormir. Se usara una pasta de
6all 1000-1450ppm de flaor

ANOS en cantidad “alverjita”

Uso de hilo dental entre molares, una vez al dia, antes del
cepillado de la noche.

Uso de enjuagatorios de fldor al 0.05% en nifios y niflas de alto
riesgo de caries dental.

Selladores de fisuras en nifios y nifias cuyas muelas presenten
surcos profundos, defectos de esmalte o lesiones de caries
oclusales (cavitadas o0 no) limitadas al esmalte.

Visitas regulares con el odontélogo de acuerdo al riesgo de caries
dental.

Colocacién de barniz de flaor al menos cada 6 meses (0 en su
defecto, gel de fluoruro fosfato acidulado al 1.23%).

Fuente: GUIA TECNICA Guia de practica clinica para la prevencion, diagnéstico y tratamiento
de las caries dental en nifios y nifias (2017)
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ANEXO N° 09

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

He sido informado (a) para que mi menor hijo (a) de afios de edad, y Yo
como su padre / madre, participemos voluntariamente en EL PROGRAMA
EDUCATIVO “BOQUITAS SANAS, CARITAS FELICES” SOBRE
PREVENCION EN SALUD BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS

Asimismo, declaro que he sido completamente informado sobre su diagndstico y sobre

su plan de tratamiento, que sera en beneficio de mi menor hijo/a.

Nombre

Firma

Fecha: .....[....../.......
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ANEXO N° 10

ODONTOGRAMA DE NINOS PARA LA VALORACION DE IHO

Folio
ODONTOGRAMA - BOQUITAS SANAS
CARITAS FELICES
Fecha
Datos Generales | |
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Sexo Edad

| | | m o F L] |

IHO BUENO REGULAR MALO

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

o] o g g e e e o e i e e P
o] o g g e e e o e e i) i P P i)

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38
55 54 53 52 51 61 62 63 64 65

o] o e - i oo
e - i i

85 84 83 82 81 71 72 73 74 75

INDICE DE HIGIENE ORAL

—
IHO Mala 3.1- 6.0 Regular 0.1 - Buena 1.3-3.0 | Excelente O
() 12 () () ()
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ANEXO N° 11
GALERIA FOTOGRAFICA

PRIMERA SESION DEMOSTRATIVA, ENTREGA DE KIT DE HIGIENE
BUCAL.

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




s Universidad

TESIS EPG UNA - PUNO % 4[u5 Nacional del
BN Altiplano

SEGUNDA SESION DEMOSTRATIVA
DRAMATIZACION SOBRE CUIDADO BUCAL DIRIGIDO A PADRES, NINOS
Y DOCENTES

TERCERA SESION DEMOSTRATIVA
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EXAMEN ODONTOLOGICO DE NINOS, EN LA CLINICA ODONTOLOGICA
DE LA UNA- PUNO
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CUARTA SESION DEMOSTRATIVA
CHARLAS Y APLICACION DE ENCUESTA A PADRES DE FAMILIA, EN SALA
DE ESPERA DE LA CLINICA ODONTOLOGICA
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ULTIMA SESION DEMOSTRATIVA, VERIFICANDO LA APLICACION DEL
PROGRAMA
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GABINETE, MUESTRA DISPOCISION DE LOS CEPILLOS Y PASTAS
DENTALES, LUEGO DE LAS SESIONES EDUCATIVAS
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PROYECTO DE
INTERVENCION
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FACULTAD DE ENFERMERIA
PROGRAMA DE SEGUNDA ESPECIALIZACION

PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE PREVENCION EN SALUD
BUCAL EN NINOS MENORES DE 5 ANOS, LAS MERCEDES -
SALCEDO.

PROYECTO DE INTERVENCION

PRESENTADO POR:

SHEYLA LENNA CERVANTES ALAGON

PARA OPTAR EL TITULO DE SEGUNDA ESPECIALIZACION EN:

PROMOCION DE LA SALUD

PUNO - PERU
2018
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1. TITULO
Programa educativo, sobre prevencion en salud bucal en nifios menores de 5 afios, Las
Mercedes - Salcedo.
2. ASPECTOS GENERALES
2.1. Responsable:

Dra. C.D. Sheyla Lenna Cervantes Alagon

2.2. Ambito de estudio:

El presente proyecto de intervencion se desarrollara en el PRONOEI “Las
Mercedes” del ambito de 1a UGEL — Puno de Salcedo, ubicado en la Asociacion Pro-
vivienda Las Mercedes, a cinco kilémetros de la ciudad de Puno que tiene mas de 23
mil habitantes, el 70% de la poblacion trabaja para el Estado, seguido de la industria

artesanal y la pesca.

Los PRONEI ofrecen una alternativa de atencion a nifios y nifias que no tienen
acceso a una educacion formal, la cobertura actual incluye nifios y nifias de 3 a 5
afios de zonas urbano marginales y rurales del todo el pais, dentro del sistema escolar
del nivel de Educacion Inicial en la alternativa de atencion no escolarizada.

2.3 Tiempo y periodo de ejecucion
El presente proyecto de intervencion se realizara durante 3 meses, en el
periodo de mayo a julio del afio 2018.

2.4 Presupuesto total

Total de presupuesto para el presente proyecto de intervencién asciende a la

suma de S/. 1500.00 nuevos soles.
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3. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud presenta como principales causas de
morbilidad bucal la caries dental, con una prevalencia entre el 60 y 80% vy la
enfermedad periodontal como segunda causa, afectando en su mayoria a grupos
vulnerables como seria la poblacion de nifios debido a sus condiciones biolégicas,
psicoldgicas, sociales y econdémicas (1,3).

En nuestro pais la caries dental es un problema de salud que afecta la mayor parte
de la poblacion. Las estadisticas del sistema de informacién de salud (HIS) reportan
que las enfermedades bucales de los tejidos duros y blandos, glandulas salivales y
anexos, ocupan el segundo lugar de morbilidad general de la consulta externa a nivel
nacional y en el departamento de Puno (1,2).

Los ultimos estudios epidemioldgicos realizados en nifios de nuestro pais, que se
encuentran en edad preescolar indican que, casi el 40% a los 3 afios tiene caries y el
60% tiene caries a los 5 afios (1,2).

Por otro lado, se observa que menos del 30% de los nifios de 3 afios han visitado
alguna vez al odontélogo, esta cifra que contrasta con recomendaciones
internacionales, que insisten en la importancia de una primera consulta odontoldgica
antes de cumplir el primer afio de edad (1,2).

Frente a este contexto surge la necesidad de implementar un programa educativo
para mejorar las actitudes acerca de la salud bucal en la poblacion infantil, como uno
de los grupos mas susceptibles.

El presente estudio servird para demostrar que una educacion correcta, exhaustiva
sobre salud buco-dental mejora los habitos higiénicos, y que en edades tempranas esta
actuacion es mas efectiva, puesto que todavia se encuentran formando sus habitos de

higiene y su conducta es modificable.
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El realizar programas educativos para la salud oral, parte del conocimiento de que
los nifios son los actores sociales del mafiana y que el sistema escolar es una instancia
donde todos los nifios tienen acceso a la informacion y al conocimiento que necesitan
para construir habitos de vida saludable. Por tanto, la importancia del programa
educativo de salud bucodental buscara aportar conocimientos sobre higiene oral y
proponer una conducta encaminada a la conservacion de la salud bucal del infante.

Este programa educativo sobre técnicas en salud bucal beneficiara a los nifios en sus
primeras etapas de vida y también a su entorno en general. Nuestro programa educativo
constard con una pedagogia didactica de aprendizajes significativos dirigidos a los
padres de familia ya que seran los intermediarios para mejorar la salud bucal de sus
hijos.

A la vez, el programa promovera la prevencion de diferentes enfermedades por
medio de habitos correctivos de higiene, alimentacion y conducta. Por medio de este
programa, se complementara con nuevos conocimientos como estructuras internas y
externas de la boca asi como funcién, clasificacion y caracteristicas; la definicion de
caries, su origen y sus consecuencias. También se abordara sobre alimentos
cariogénicos y no cariogénicos, consumo racional de alimentos y la técnica adecuada
del cepillado.

4. SITUACION ACTUAL
El presente proyecto, plantea mejorar el indice de Higiene Bucal de los nifios
menores de 5 afios mediante la aplicacién de un programa educativo, sobre
prevencion en salud bucal denominado “Boquitas Sanas, Caritas Felices™ en nifios
menores de 5afios del PRONOEI Las Mercedes, ya que en la actualidad el 85% de
padres de familia no practican de manera adecuada las técnicas de higiene oral segun

la edad del nifio, ademas el 85% de padres de familia ofrecen al nifio alimentos
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potencialmente cariogénicos por desconocimiento, el 85% de padres de familia no
conocen la cantidad adecuada de fllor que se debe proporcionar segun edad del
nifio, el 85% de padres de familia no conocen la importancia de la lactancia materna
en relacion con el correcto desarrollo y crecimiento de los maxilares, que el 85% de
padres de familia no conocen el efecto negativo en la cavidad oral del uso del
biberdn, chupete y otras practicas incorrectas , que el 80% de padres de familia no
tienen informacion sobre la infeccion bacteriana precoz en nifios menores de 5 afios,
que el 85% de padres de familia no conocen cuando debe ser la primera visita
odontologica.

Mediante estas actitudes no se podra lograr una adecuada préactica de higiene oral
y otras medidas preventivas, como resultado existe una alta prevalencia de caries
dental, perdidas dentarias prematuras, malposiciones dentarias, maloclusiones
dentarias (mordida abierta, desarrollo y crecimiento inadecuado de maxilares) entre
otras enfermedades de la cavidad oral en nifios menores de 5 afios y poblacion de
toda la region.

5. SITUACION OBJETIVO (PROPOSITO)

El presente proyecto, plantea mejorar el indice de Higiene Bucal de los nifios
menores de 5 afios mediante la aplicacion de un programa educativo, sobre
prevencion en salud bucal denominado “Boquitas Sanas, Caritas Felices” en nifios
menores de 5afios del PRONOEI Las Mercedes, asegurando que el 80% de padres de
familia practican de manera adecuada las técnicas de higiene oral segun la edad del
nifio, que el 80% de padres de familia ofrecen al nifio alimentos no cariogénicos, el
80% de padres de familia conocen la cantidad adecuada de flor que se debe
proporcionar segin edad del nifio, el 80% de padres de familia conocen la

importancia de la lactancia materna en relacion con el correcto desarrollo y
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crecimiento de los maxilares, que el 80% de padres de familia conocen el efecto
negativo en la cavidad oral del uso del biberdn, chupete y otros habitos incorrectos ,
que el 80% de padres de familia tienen informacién sobre la infeccion bacteriana
precoz en nifios menores de 5 afios, que el 80% de padres de familia conocen cuando
debe ser la primera visita odontoldgica.

Para lograr una adecuada practica de higiene oral y otras medidas preventivas, se
espera que el 80% de padres de familia practiquen las técnicas de higiene oral segin
la edad del nifio en sus hijos, que 80% de padres de familia tengan la informacién
adecuada de los técnicas preventivas que necesitan los nifios menores de 5 afios para
una buena salud bucal.

Al desarrollarse las propuestas planteadas, se tendra la ventaja de ofrecer técnicas
adecuadas y faciles de aplicar, para satisfacer las necesidades odontoldgicas de nifios
menores de 5 afos de edad. Como resultado se disminuira las enfermedades que
afectan a la cavidad oral ocasionadas por la falta de higiene oral, habitos orales
incorrectos,  transmitidas  por  alimentos  potencialmente  cariogénicos,
desconocimiento de medidas preventivas en salud bucal, asi mismo se disminuira la
prevalencia de caries dental, favoreciendo a un correcto crecimiento y desarrollo
dental del nifio, evitando asi perdidas de piezas dentarias a una edad temprana. De
esta manera contribuir al mejoramiento del estado de salud bucal de los nifios
menores de 5 afios, que finalmente favorecera a la reduccion de enfermedades de la

cavidad oral en nifios menores de 5 afios y poblacion de toda la region.
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5.1 BASES TEORICAS:
5.1.1. SALUD BUCAL.:

La Organizacion Mundial de la Salud define salud bucodental como la ausencia
de enfermedades y trastornos que afectan boca, cavidad bucal y dientes, como cancer
de boca o garganta, llagas bucales, defectos congénitos como labio leporino o
paladar hendido, enfermedades periodontales, caries dental, dolor oro facial cronico,
entre otros. Este concepto se refiere al estado de normalidad y funcionalidad eficiente
de los dientes, estructuras de soporte y de los huesos, articulares, mucosas, musculos,
todas las partes de labocay cavidad bucal, relacionadas con la masticacion,
comunicacioén oral y musculo facial. (1,2)

e PREVENCION EN SALUD BUCAL.:

La prevencién en nifios designa al conjunto de actos y medidas que se ponen en
marcha para reducir la aparicion de los riesgos ligados a enfermedades o a ciertos
comportamientos nocivos para la salud. (1,2) Hablamos de prevencién en el dominio
de la seguridad de las carreteras para disminuir los riesgos de accidentes, pero
también en el dominio de la salud con todas las medidas que se ponen en marcha
para evitar la aparicion o la propagacion de una enfermedad. La prevencién también
sirve como proteccion y alerta ante un comportamiento peligroso (fumar, comer
demasiado, el sedentarismo, no lavarse los dientes, usar chupdn, etc) (3,4).

e HIGIENE ORAL :

La higiene oral constituye el medio ideal para gozar de una buena salud oral, ya
que elimina los restos de comida de la boca, favorece un buen sabor, evita el mal olor
y crea una sensacion de bienestar en la cavidad oral, mejorando también la estética y

la calidad de vida de las personas. (4)
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Pero, sobre todo, la higiene oral representa un método eficaz para mantener una
buena salud oral porque contribuye a la prevencién de las dos enfermedades orales méas
frecuentes: la caries dental y la enfermedad periodontal. Desde el nacimiento, la boca es
colonizada por mdltiples microorganismos. (5) De forma permanente, sobre la
superficie de los dientes (ej. el esmalte) y tejidos adyacentes (ej. la encia) se depositan
las bacterias, constituyendo la placa dental bacteriana, que puede utilizar el azGcar para
producir acidos y destruir el diente, como ocurre en la caries dental; o bien inflamar la
encia y posteriormente destruir el tejido que sostiene el diente unido al hueso maxilar,
como ocurre en la enfermedad periodontal. (6)

e EL USO DE FLUORUROS:

El fltor protege la superficie del esmalte y lo hace més resistente al ataque &cido de
Las bacterias, inhibiendo la desmineralizacion.
El fluor, es usado de esta manera, actia de manera directa sobre las superficies
dentarias, efecto que también se logra a través del cepillado con pasta dental fluorurada.
La aplicacién tépica puede obtenerse también por medio de algun producto aplicado o
indicado por el odontélogo como barniz, gel o enjuagues, o por el uso individual

mediante pastas dentales fluoruradas (6,7).

5.1.2 ALIMENTOS CARIOGENICOS Y NO CARIOGENICOS

e ALIMENTOS CARIOGENICOS

Los alimentos cariogénicos son aquellos que favorece la formacién de acidos en los
dientes y por ende, facilita la formacién de caries. Para que una caries se forme solo

necesita dos elementos, hidratos de carbono y bacterias.
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Existen personas y nifios con un mayor riesgo de padecer caries ya sea porque
respiran por la boca o tienen un esmalte dental defectuosa. Las caries no se producen si

no hay restos de comida y bacterias en la boca (8).

e CARACTERISTICAS

Los alimentos cariogénicos son aquellos que contienen azucar y almidon. Estos
productos se encuentran en todo tipo de alimentos y es importante conocer cuales son
para evitar su consumo, es importante consumirlos solo si vamos a cepillar nuestros

dientes.

Estos alimentos son aprovechados por las bacterias que se encuentran en la placa
dental. Al no cepillarnos las baterias utilizan el azicar y el almidén para producir acidos

que con el tiempo destruyen el esmalte dental (9).

Se dividen en:

« Alimentos adhesivos que contienen azUcar.

e Alimentos no retentivos.

Estos alimentos se consumen entre comidas y con las comidas. Siendo mas riesgosos

si se comen entre las comidas (8,9).

e ALIMENTOS NO CARIOGENICOS

Son aquellos alimentos recomendados para consumir entre comidas. Tienen un

escaso nivel de almidones y azlcar.

Los alimentos no cariogénicos son aquellos que no provocan dafios en el esmalte

dental e incluso, contribuyen a su limpieza y fortalecimiento (9,10).
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5.1.3 ORIENTACION DIETETICA PARA NINOS SEGUN LA EDAD

e EL PERIODO PRENATAL, MATERNIDAD

Los componentes importantes de un embarazo saludable incluyen un peso adecuado,
el consumo variado de alimentos de acuerdo con la piramide alimentaria, suplementos
de vitaminas y minerales en el momento apropiado y la eliminacion de habitos de
consumo de alcohol, tabaco y otras sustancias perjudiciales (11). Las madres con caries
activas pueden transmitir las bacterias al nifio. Durante la primera fase de desarrollo
dental se pueden producir lesiones irreversibles en los tejidos bucales debido a una
alimentacién inadecuada o por el uso de ciertos medicamentos, como las tetraciclinas,
infecciones o una deficiencia de vitamina D materna. El consumo de dulces y otros

alimentos muy caldricos y bajos en nutrientes debe disminuirse (12).

e DEL NACIMIENTO HASTA 1EL PRIMER ANO DE EDAD

Una buena nutricion es muy importante en este periodo del desarrollo dentario. Una
malnutricién puede producir en el nifio hipoplasias del esmalte, aumentando el riesgo de
caries. La lactancia materna se recomienda por sus beneficios sobre la salud en general.
A lo largo de este periodo se deben seguir las pautas de alimentacién del pediatra, que

ird incluyendo alimentos paulatinamente (12,13).

e DE1A2ANOSDE EDAD

La introduccién de varios alimentos nuevos (pescado, cacao, postres lacteos, miel),
por lo que se debe considerar la variedad y la moderacion. Un elevado consumo de
azucar constituye un problema para la salud oral y general. Hay que evitar un consumo

excesivo por parte de los nifios de zumos artificiales, sobre todo los que tienen mucha
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fructosa y sorbitol, que pueden causar diarreas (13). Los zumos de fruta han de ser
naturales. Los nifios deben seguir una buena dieta, aunque es esencial no forzar la
alimentacion (13). Se debe evitar el biberén con leche, zumo u otra bebida azucarada

cuando los nifios van a descanzar.

e DE 2A5ANOSDE EDAD PRE- ESCOLAR

Es el momento de la adquisicion de buenos habitos dietéticos, ya que los nifios
tienen tendencia a repetir experiencias positivas asociadas a alimentos con alto
contenido de azucar o calorico. Entre los 4 a 5 afios los nifios tienden a ser mas
independientes y puede aumentar la ingestion de alimentos azucarados entre comidas.
Los padres deben proporcionar alimentos y bebidas no cariogénicos para la merienda o

entre comidas (13).

e RECOMENDACIONES DIETETICAS GENERALES PARA UNA

MEJOR SALUD BUCAL

La alimentacion debe ser cada vez mas parecida a la del adulto, hasta igualarse,
variada y equilibrada. Una alimentacion correcta (junto con una buena higiene oral) es
fundamental para la prevencion de muchas enfermedades y el mantenimiento de la salud
oral. Cada dia se deben consumir lacteos (minimo medio litro de leche), verduras,
hortalizas, cereales, (pan, pasta, arroz) y frutas. De 3 a 4 veces por semana, carne y
pescado; huevo 2 veces por semana; y legumbres (a partir de los 2 afios) de 2 a 3 veces
por semana. Es importante establecer una combinacién de comidas para reducir el
riesgo de caries y erosion, ingerir los carbohidratos fermentables y otros azlcares
durante las comidas y evitarlos entre horas, afadir vegetales y frutas para aumentar el

flujo salivar, evitar el exceso de sal y de otros condimentos fuertes en la preparacion de
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las comidas y mantener la textura adecuada a la capacidad de masticacion del nifio en
cada etapa. Es esencial reducir la frecuencia de consumo de azlcar y productos
azucarados, a favor de la utilizacién de edulcorantes, y el de alimentos pegajosos o
viscosos, ya que se adhieren mas a los dientes. EI consumo méaximo recomendado de
sacarosa es de 50 g/dia. En varios estudios se ha demostrado que algunos alimentos a
base de cereales, la leche o el queso de pasta dura protegen contra la caries dental (14,

15).

5.1.4. PROGRAMA EDUCATIVO EN SALUD:

Un programa en salud es un conjunto de acciones implementadas por un gobierno
con el objetivo de mejorar las condiciones sanitarias de la poblacion. De esta forma, las
autoridades promueven campafias de prevencidn y garantizan el acceso democréatico y
masivo a los centros de atencion (16).

e ESTRATEGIAS EDUCATIVAS

Las estrategias de aprendizaje tienen pues la funcion de facilitar los procesos de
aprendizaje, y para ello se sirven de técticas o técnicas especificas de estudio. Para este
autor, un rasgo importante de cualquier estrategia es que esta bajo el control del
estudiante, es decir, a pesar de que ciertas rutinas pueden ser aprendidas hasta el punto
de automatizarse, las estrategias son generalmente deliberadas, planificadas y
conscientemente comprometidas en actividades. (16,17).

e SESION DEMOSTRATIVA EN SALUD

Es una actividad educativa, en la cual los participantes aprenden de acuerdo a lo
ensefiado por el académico o ponente (16,17).
La sesion demostrativa realizada en el presente proyecto de intervencion se llevo a

cabo con materiales como maquetas, y cepillos dentales.
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e TECNICAS

Las técnicas de discusion grupal se definen como una serie de actividades en las
que en un grupo de trabajo expone sus puntos de vista 0 argumentos seguin el tema
que se esté hablando; luego se obtiene una conclusién sobre todo lo discutido y se
hace el resumen final desprendiéndose el aprendizaje sostenido (16,17).

e TALLER EN ENSENANZA

Es una metodologia de trabajo en la que se integran la teoria y la practica. En esencia
el taller “se organiza con un enfoque interdisciplinario y globalizador, donde ¢l profesor
ya no ensefia en el sentido tradicional; sino que es un asistente técnico que ayuda a

aprender (16,17).

e DRAMATIZACION EN PREVENCION DE LA SALUD

Dramatizar es tanto como teatralizar, es decir, dotar de estructura dramatica a algo
que en principio no la tiene. Es dar forma y condiciones teatrales: diadlogos, conflicto
entre personajes, accion, etc. Teatralizar un texto es interpretarlo escénicamente
utilizando escenarios y actores para instalar la situacion. El elemento visual de la escena
y la puesta en situacion de los discursos son las marcas de la teatralizacion. Cuando aqui
empleamos el término dramatizacion nos estamos refiriendo al hecho de crear una
estructura teatral a partir de un poema, relato, fragmento narrativo, refrén, etc.,
modificando la forma originaria de estos textos y adaptandola a las peculiaridades del

esquema dramaético (17).
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6. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Mejorar el indice de Higiene Oral (IHOs), disminuyendo la placa bacteriana en

nifios menores de 5 afios, después de la aplicacion del programa educativo sobre

prevencion en salud bucal, Las Mercedes — Salcedo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

A. Mejorar el nivel de conocimiento de técnicas preventivas en salud bucal de los
padres de familia de nifios menores de 5 afios, mediante el programa educativo
denominado “Boquitas sanas, caritas felices”, Las Mercedes - Salcedo.

B. Lograr la préctica de técnicas preventivas en salud bucal de los padres de familia
de nifios menores de 5 afios, después de la aplicacion del programa educativo
“Boquitas sanas, caritas felices”, Las Mercedes - Salcedo.

7 . ESTRATEGIAS Las principales estrategias que se seguirdn en el programa
educativo sobre prevencion en salud buca de nifilos menores de 5 afos del
PRONOEI LAS MERCEDES Salcedo -2018 seran las siguientes:

e Abogacia: Establecer coordinaciones con el PRONOEI LAS MERCEDES
Salcedo EIl proyecto de intervencién, se caracterizard por generar procesos de
sensibilizacion y coordinacion de manera permanente con el responsable del
PRONOEI LAS MERCEDES Salcedo quienes asumiran la ejecucion del
proyecto en corresponsabilidad.

e Educacion para la salud: Establecer capacitaciones siguiendo la metodologia

de educacion para adultos.

Para poder facilitar el aprendizaje en los padres de familia, se partira de la idea
de que, a diferencia del nifio, el tiempo le ha permitido al adulto desarrollar

diferentes habilidades especificas, es decir, tiene una cierta experiencia ganada en
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su propia practica y tiene también cierto grado de conocimiento sobre un
determinado tema. Entonces se partira de esta experiencia, de este conocimiento
previo, para el desarrollo del nuevo conocimiento, rompiendo el concepto
tradicional de que uno ensefia y otro aprende, uno sabe y otro ignora, para
traducirse en una capacitacion dual, reciproca.

Para que la capacitacion sea méas efectiva y teniendo en cuenta que los
participantes son personas adultas, se desarrollaran las capacitaciones,
considerando los factores que llevan a los adultos a aprender mejor, por lo cual, la
capacitacion se disefiardn considerando los intereses, sentimientos y emociones de

los participantes, con el objetivo de generar cambios positivos.

e Sostenibilidad: Fortalecer el involucramiento y compromiso de actores
locales para asegurar la sostenibilidad orientado a promocionar una

cultura de prevencion

Se coordinara permanentemente con el PRONOEI LAS MERCEDES de Salcedo,
asegurando su participacion en el desarrollo de las capacitaciones, a fin de unificar
criterios sobre los mensajes de capacitacion, sesiones demostrativas y educativas
sobres practicas saludables en salud bucal, que se entregaran a los padres de familia
para estén en la capacidad de conocer la importancia de la salud bucal y de practicar
una adecuada técnica preventiva en salud bucal de forma responsable y se
establecera alianzas de corresponsabilidad entre los actores locales para continuar
con las capacitaciones en el tema periodicamente a favor de los nifios y nifias de del
PRONOI LAS MERCEDES de Salcedo, alianza que se vera materializada con la
firma de un Acta de Compromiso y la implementacion del programa educativo sobre

prevencion en salud bucal en nifios menores de 5 afios , LAS MERCEDES- Salcedo.
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8. LINEAS DE ACCION (OPERACIONES Y ACTIVIDADES DEL

PROYECTO)

8.1 FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES, A TRAVES DE LA
INFORMACION Y ORIENTACION EN TECNICAS PREVENTIVAS EN
SALUD BUCAL DEL NINO(A) MENOR DE 5 ANOS DE EDAD

Permitira a los padres de familia, compartir experiencias de aprendizaje, que les
permitan comprender la necesidad de cambiar algunas conductas poco saludables
que podrian estar afectando directa o indirectamente la salud bucal de ellos mismos
y de los nifios que tienen a su cuidado, y al mismo tiempo adquirir las habilidades y
destrezas necesarias para comenzar a aplicar las nuevas conductas saludables. Para
lograr esa conducta sera necesario desarrollar 7 talleres educativos, que al finalizar

la intervencion las participantes estaran en condiciones de:

1. Conocer el efecto de la lactancia materna y su relacion con la salud bucal
para el correcto desarrollo y crecimiento de los maxilares.

2. Conocer el efecto del uso del biber6n y otras practicas incorrectos que
perjudican la salud bucal de los nifios.

3. Conocer que es la infeccion bacteriana precoz y sus medios de transmision.

4. Conocer el potencial cariogénico de los alimentos.

5. Aplicar técnicas adecuadas de higiene oral en los primeros afios de vida
segun la edad del nifio.

6. Conocer la importancia del uso del Fltor y la frecuencia con la que se debe

utilizar en niflos menores de 5 afios
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7. Conocer cuando acudir a la primera consulta con el odontopediatra, asi

como la frecuencia de las citas.

Las sesiones educativas seran abordadas de acuerdo a las caracteristicas, nivel
educativo y costumbres de la poblacion local. Los métodos y técnicas educativas
seran participativas, lluvia de ideas, motivacion grupal, con recursos propios Yy
disponibles.

En el manejo de técnicas de higiene oral por etapas de vida se realizara talleres
demostrativos posterior a ello se pedird a participacion de los padres para que

realicen la técnica de manera correcta.

8.2 MONITOREO Y SEGUIMIENTO CON PARTICIPACION DE ACTORES
LOCALES
Para la etapa de seguimiento y monitoreo de la intervencién, se evaluaran
mediante el uso de instrumentos cualitativos y cuantitativos de proceso y de
resultados.
Para reforzar y evaluar las practicas de higiene oral, se propone realizar el indice
de Higiene Oral (IHO) posterior a la actividad realizada.
Para evaluar y reforzar otras medidas preventivas en salud bucal se evaluaré los
conocimientos adquiridos de los padres posterior a la capacitacion del programa

educativo "Boquitas sanas, caritas felices™ para padres de nifios menores de 5 afos.
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9. MATRIZ DE PROGRAMACION/ PRESUPUESTO

2018
314/1/2|3
s |s|s|s|s

Mayo | Junio 2018 ‘ Julio 2018

4 1s 2s
S

Presentacion del proyecto
—_—

1.1. | 1.Sesiones educativa y
demostrativa  sobre higiene | 30 de 02 300.00 | Ejecutores —>
oral aplicable a nifios menores | Mayo
de 5 afios.

1.2. | Sesion educativa y demostrativa | 07 de 02 200.00 | Ejecutores
sobre alimentos con potencial | jynio
cariogénico
Sesion  educativa sobre la
elaboracion del diario dietético y
la cantidad de golpes de azlcar
en el nifio.

1.3. | Sesiobn  educativa sobre la
importancia del uso de flior | 14 de 02 300.00 | Ejecutor —
aplicable a los primeros afios de | junio
vida.

Sesion  educativa sobre la
importancia de la primera visita
odontolégica en los primeros
afios de vida.

1.4 Evaluacion mediante 02
encuestas a los padres de | 21 de 200.00
familia sobre el nivel de | jynio —>
conocimiento después de la
aplicacion  del  programa
educativo "BOQUITAS
SANAS, CARITAS
FELICES”

15 Sesion educativa a los padres
sobre habitos nocivos que | 28 de 01 100.00 | Ejecutor —]
afectan la salud bucal en el junio
nifio menor de 5afios.

1.6 Evaluacion mediante el IHO a
los nifios menores de 5 afios | 28 de 01 400.00 | Ejecutor —
después de la aplicacion del | i ni
: junio
programa educativo
"BOQUITAS SANAS,
CARITAS FELICES”

Coordinaciones 02 de Ejecutor

julio »
Seguimiento 05 de Ejecutor

julio >
Informe final 09 de 13 Ejecutor

julio julio
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RUBRO CANTIDAD | UNIDAD DE | COSTO COSTO

MEDIDA UNITARIO TOTAL
Sl S/

Bienes

-Impresos 5000 Hojas 0.20 100.00

-Material de escritorio 10 Paquetes hojas 13.00 140.00

-Material de impresién 04 Cartuchos tinta 40.00 100.00

-Equipo( instrumental, uso) 03 instrumental 120.00 160.00

-Otros bienes 02 Imprevistos 150.00 100.00

Servicios

-Movilidad local 30 Psjes 10.00 100.00

-Viéticos 05 urb.interpr 60.00 100.00

-Asesoria clinica y estadistico 01 Viaticos 500.00 200.00

-Encuadernacion, anillados vy Contrato

empastados 12 Servicio 20.00 200.00

-Conferencias y Eventos | 3 Confer, eventos 120.00 200.00

cientificos 2500 copias 0.10 100.00

-Fotocopias

TOTAL 1 500.00
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ANEXO N° 01
ARBOL EXPLICATIVO DEL PROBLEMA

Inadecuada salud oral en nifios menores de 5 afios
T, .
Incremento de pérdida temprana
de piezas dentarias Aumento del riesgo de
caries
Disminucidn de las précticas
del cuidado de la salud bucal Aumento de placa
en nifios menores de 5 afios. bacteriana
| A |
T

INADECUADO INDICE DE HIGIENE ORAL
DE NINOS MENORES DE 5 ANOS, LAS
MERCEDES- SALCEDO

4
Informacion deficiente en Inadecuada practica de
programas preventivos en técnicas preventivas en salud
salud existentes bucal.
$ A
Limitada Limitada Limitada Desconocimiento de
informacion a informacién por Informacion de la los padres de familia
los padres de lo tanto deficiente importancia de de protocolos de
familia sobre practica de lactancia materna prevencion en salud
prevencion en higiene oral en y su efecto en la |
salud bucal nifios menores de cavidad oral
5 afios. Incremento de
précticas incorrectas
de salud oral en los
primeros afios de
vida.
Informacion Informacién Inadecuada informacion
deficiente del uso del deficiente de los de los padres de familia
fldor en nifios alimentos sobre la primera visita
menores de 5 afios potencialmente al odontélogo.
cariogénicos
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ANEXO N° 02
ARBOL OBJETIVO

Adecuada salud oral en nifios menores de 5 afios

1
Disminucion de perdida . : |
temprana de piezas dentarias Disminuye el riesgo de
caries.

Disminuye la placa
bacteriana.

Incremento de préacticas
saludables del cuidado de la
salud bucal en nifios menores
de 5 afios.

I ' A
4
ADECUADO INDICE DE HIGIENE ORAL DE
NINOS MENORES DE 5 ANOS, LAS
MERCEDES- SALCEDO

Informacion adecuada de
programas preventivos en
salud bucal existentes

| 1

Adecuada préctica de técnicas
preventivas en salud bucal.

A

menores de 5 afios

potencialmente
cariogénicos

Adecuada Adecuada Adecuada Conocimiento de los
informacién a informacién por Informacioén de la padres de familia de
los padres de lo tanto eficiente importancia de protocolos de
familia sobre practica de lactancia materna prevencién en salud
prevencion en higiene oral en y su efecto en la |
salud bucal nifios menores de cavidad oral
5 afios. Incremento de
précticas correctas
en salud oral en los
primeros afios de
vida.
Informacién Informacién Adecuada informacién
adecuada del uso del adecuada de los de los padres de familia
fldor en nifios alimentos sobre la primera visita

al odontélogo.
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ANEXO N° 3
MARCO LOGICO

FUENTES DE
VERIFICACION

OBJETIVOS INDICADORES SUPUESTOS

Fin: Contribuir a la disminucién de la | Disminuir en un 30% la prevalencia de | Informe de Las primeras

prevalencia de enfermedades que | enfermedades que afectan a la cavidad oral | 10 causas de

afectan a la cavidad oral en nifios | en nifilos menores de 5 afios del PRONOEI | Morbilidad de los

menores de b5afios mediante la | Las Mercedes Salcedo al término de la | PRONOEI

educacién a los padres de familia del | ejecucién del proyecto.

PRONOEI Las Mercedes Salcedo -

2018

Propésito: Mejorar El Nivel De | Incrementar en un 85% el conocimiento y | Reporte HIS Especialistas de los

Conocimiento De Los Padres De | practicas saludables de los padres sobre el | Registro de atenciones | PRONOEI que

Familia Sobre Técnicas Preventivas | cuidados de la salud bucal en nifios menores | diarias coordinan y facilitan

En Salud Bucal En Nifios Menores De | de 5 afios del PRONOEI Las Mercedes | indice IHO participacion de

5 Afios. Salcedo Evaluacion de | padres de familia
conocimientos

Componentes:

1. Mejorar el nivel de conocimiento | o
sobre técnicas preventivas en
salud bucal de los padres de
familia. .

2. Lograr que los nifios menores de

Actas de Compromiso Interés de los padres
Lista de Asistentes. de familia por
Libro de Actas aprender

Nifios dispuestos a
mejorar sus habitos
en salud bucal

El 85% de padres de familia conocen las
técnicas preventivas en salud bucal .

El 85% de nifios menores de 5 afios
realizan habitos adecuados en salud

5 afios adquieran practicas bucal.
adecuadas en salud bucal
Actividades: . Registro de | e Padres asisten
1.1  Sesiones educativas y a. 01 sesi6n educativa y demostrativa asistencia a todas a la sesiones
demostrativas sobre higiene sobre higiene oral en nifios menores de las sesiones programadas
oral aplicable a nifios menores 5 afios. 300. 00 S/. educativas y | ¢«  Predisposicién
de 5 afios. demostrativas. de los padres
1.2 Sesion educativa y b. 01 Sesion educativa y demostrativa | «  Registro de de familia para

demostrativa sobre alimentos
con potencial cariogénico,

sobre el diario dietético y la cantidad de asistencia de los la asistencia a

1.3  Sesion educativa sobre la
importancia del uso de flior
aplicable a los primeros afios
de vida.

14 Sesién educativa sobre la
importancia de la primera
visita odontolégica en los
primeros afios de vida.

15 Evaluacion mediante
encuestas a los padres de
familia sobre el nivel de
conocimiento después de la
aplicacién del programa
educativo de prevencion.

1.6 Sesién educativa a los padres
sobre habitos nocivos que
afectan la salud bucal en el
nifio menor de 5afios.

2. Evaluacién mediante el IHO a los
nifios menores de 5 afios después
de la aplicacion del programa
educativo sobre prevencién en
salud oral.

2.1 Visita al Odontélogo para

diagnéstico y evaluacion.

2.2 Examen bucal, odontograma.

2.3 Aplicacion de revelador de placa

bacteriana.

2.4 Fluorizacion a los nifios.

golpes de azlcar en el nifio. 200.00S/.

c. 01 sesi6on educativa sobre materiales
de prevencion de caries. (flaor) 150.00
S/.

d. 01 sesi6n educativa sobre la primera
cita el odontdlogo y la frecuencia de
consultas con el odont6logo. 150.00 S/.

e. 01 evaluacion mediante encuestas a
los padres de familia sobre el nivel de
conocimiento después de la aplicacion
del programa educativo. 200.00 S/

f. 01 sesion educativa y demostrativa
sobre préacticas nocivas en el nifio.
100.00 S/.

g. 01 examen bucal del IHO Yy aplicacion
de fllor a los nifios menores de 5afios
después de la aplicacion del programa
educativo. 400.00 S/.

nifios menores de 5
afios a la revision
odontolégica.

Actas de
compromiso.
Evaluacién de
conocimientos.
Evaluacion

mediante el indice
de Higiene Oral a
nifos menores de 5
afios

las sesiones.

e  Predisposicion
de los nifios
para la
asistencia al
examen bucal
mediante el
IHO.
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ANEXO N° 04

TABLA DE PRIORIZACION

Tema Conocimientos | Factibilidad | Originalidad Importancia | Atractivo | Precision Disp. De | Total
Previos Marco
A|B|C Tedrico
Salud Bucal 4 4 1412 4 4 4 4 4 34
Embarazo 4 3132 4 4 4 4 4 32
Adolescente
IRA 3 3132 4 4 4 4 4 31
EDA 3 313]2 4 4 4 4 4 31
TBC 3 3132 2 3 3 3 4 26
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