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Introducción
  Este proyecto pretende mejorar y concientizar, asumiendo el compromiso de asegurar a todos los niños y niñas que habitan en la iglesia bautista familia de amor los derechos para el cuidado, crecimiento y desarrollo adecuados de la población infantil.
Las etapas iniciales de la vida son claves para sentar las bases del desarrollo posterior de los individuos.  Desde las ciencias biológicas y cognitivas existe acuerdo que este período de la vida es el más significativo para la formación de una persona. En esta etapa se estructuran las bases fundamentales de las particularidades físicas y psicológicas de un individuo, que lo acompañarán por el resto de su vida y desarrollo. Estas características se consolidan o perfeccionan en sucesivas etapas de formación.
Este programa de capacitación de salud oral para los niños y niñas de la iglesia se enmarca en estos principios, buscando aprovechar las oportunidades existentes en los mismos ambientes de los menores beneficiarios de esta iniciativa, a una temprana edad, para evitar que el efecto de la caries y otras patologías, pongan en riesgo su salud bucal y condiciones futuras. Articulando recursos y voluntades entre los sectores involucrados en el desarrollo y la salud de los niños, e incorporando medidas coordinadas de promoción y prevención especifica que acompañen a los menores a lo largo de sus primeros años de vida, con lo cual pretendemos proteger su salud bucal y aportar a su calidad de vida futura.

















Diagnostico
 
                   ¿Cómo promover buenos hábitos de higiene oral 

Iglesia bautista familia de amor busca apoyar a niños, niñas y adolescentes rescatar, servir, y encaminar las vidas hacia un crecimiento integral basado en la sana doctrina de la palabra; con amor, gozo, paz, paciencia, benignidad, bondad, fe, mansedumbre, humildad dominio propio. trabajando el área espiritual y emocional de los niños, niñas y adolescentes.
El objetivo de la iglesia bautista familia de amor es que estos niños y niñas que se hallan, con dificultades en su familia y entorno sean llenos de apoyo, amor 
En la investigación que realizamos observamos que los niños carecen de conocimientos para llevar una vida con buenos hábitos de higiene oral.
A estos niños que están vinculamos directamente a la iglesia bautista familia de amor pues son niños que muy difícilmente lograrían, a través de sus padres, tener acceso a programas de educación, protección y desarrollo y lamentablemente no tiene conocimientos suficientes para un buen lavado de dientes y las maneras correctas de una buene higiene oral.
Este proyecto se basa en promover buenos hábitos de higiene oral y capacitar a los niños y adultos para que generen conciencia y adopten estos buenos hábitos. La salud oral va más allá de tener dientes sanos y encías rosadas, es un indicador del bienestar y la calidad de vida de las personas, que pasan por lo político, económico, social y cultural. Incide de forma importante en los procesos fisiológicos y en las relaciones sociales, desde la comunicación, el desarrollo del lenguaje, la expresión de los sentimientos y afectos; como Proyecto de Desarrollo de Autonomía reconoce al ser humano individual y colectivo desde su integralidad y centra la atención en las personas con sus características relacionadas en cada una de sus etapas del ciclo de vida. Reconociendo la diversidad del ser humano como centro de sus vivencias particulares y colectivas fortaleciéndose con las acciones que, desde los distintos sectores e instituciones, se formulen y desarrollen para el mejoramiento de la calidad de vida de las personas. -Con la boca se puede construir lo que se quiere o se puede destruir lo que se tiene –. Desde esta perspectiva la salud oral, sus componentes y sus funciones representan un espejo de la salud y el bienestar general, porque condiciona necesariamente la buena alimentación, las buenas relaciones interpersonales, el desarrollo de los procesos de aprendizaje, la conformación de la identidad personal; constituyéndose, así como parte esencial en la potencialización de capacidades y de oportunidades para el desarrollo humano y la construcción de sociedad. La promoción de la salud oral, según la OPS/OMS, constituye un proceso político y social global que abarca no solamente las acciones dirigidas directamente a fortalecer las habilidades y capacidades de los individuos, sino también las dirigidas a modificar las condiciones sociales, ambientales y económicas, con el fin de mitigar su impacto en la salud pública e individual. La promoción de la salud es el proceso que permite a las personas incrementar su control sobre los determinantes de la salud y, en consecuencia, mejorarla. La participación es esencial para sostener la acción en materia de promoción de la salud.

















justificación



Las enfermedades bucales, no son de riesgo para la vida, pero su prevalencia y su incidencia son consideradas como problemas de salud.


Este proyecto se hizo para incrementar el conocimiento a los niños de la iglesia bautista familia de amor”, sobre la importancia y la necesidad de crear hábitos de higiene oral, para evitar futuras enfermedades o anomalías que puede afectar la salud bucal.


Por medio de una educación correcta, se puede lograr, el hecho de mejorar sus hábitos higiénicos ya que en la niñez se puede modificar la conducta con más efectividad.


Además, la participación de los docentes entraría a jugar un papel muy importante, pues también ayudarían a implementar estrategias de motivación de higiene bucal, y así evitar enfermedades como caries y gingivitis.
 


















Objetivos 

1. Fomentar el autocuidado a partir de buenos hábitos de higiene oral.
.
2. Dar a conocer las técnicas correctas del cepillado a los infantes.

3. Impulsar cultura de salud oral modificando actitudes individuales y familiares

















                                                  CAPITULO I 

                                               I EL PROBLEMA 


1.1 TITULO

como promover buenos hábitos de higiene oral 


1.2 objetivos de la investigación 


· Mitigar un poco las problemáticas que los niños y niñas presentan en la iglesia y ayudándoles a tener y reforzar su conocimiento a partir de una capacitación y donación de implementos para su higiene oral y así ayudarles a los niños con su cuidado personal.

· Abordar e interactuar con la comunidad con el propósito de destacar las problemáticas y necesidades que hacen posible el desenvolvimiento de nuestro proyecto, mediante el trabajo en grupo, la participación y el desarrollo en proyectos sociales.

· Explicar a la comunidad, cuidados e higiene oral para que cada uno de ellos entienda la importancia de mantener los dientes saludables. 

· Practicar con la comunidad la manera correcta de cepillarse los dientes ya con los implementos adecuados e individualmente.

· 

1.3 Evaluación del problema 



La problemática de salud oral se presenta por falta de conocimiento ya que en este tema no se capacita la comunidad, generando el mal habito de higiene.
La falta de compromiso de padres de los niños ya que en sus afanes de la vida suelen dejar este tema casi que en el último plano.
La falta de recursos ya que solo poseen una crema dental por familia generando que los niños se cepillen sus dientes con la misma pasta dental de sus padres, y esto conlleva que el niño ingiera flúor siendo dañino para su salud.
La Salud Bucal constituye un aspecto fundamental en las condiciones de salud general del individuo. La situación frecuente de las patologías bucales en la fundación muestra una alta prevalencia y severidad, pero además una distribución en la población marcada por los determinantes sociales. Esta problemática influye en la calidad de vida de los individuos. 
Los resultados del diagnóstico de salud bucal de los niños de 3y 10 años de edad que asisten a la iglesia muestran que un 40% de los niños de estas edades se encuentran con algún riesgo de salud oral ya sean sus dientes con caries o muestras de daño por falta de cepillado diario, y el otro 60% necesitaban algún tipo de tratamiento de limpieza profunda y calzas.  

. Falta de higiene oral: ocasionada por una escasa disciplina e inclusión de hábitos dentro del núcleo familiar, por ello se propone la entrega de kits de aseo oral a los niños, que conste de un cepillo de dientes, un vaso y una crema dental

. falta de conocimiento acerca del tema de los hábitos de higiene oral.
. los papas no permanecen en casa, tiene la necesidad de salir a trabajar y los niños solos no se cepillan sus dientes.



 



   1.4 limitaciones de la investigación

La mayor problemática fue la falta de tiempo ya que se me dificultaba reunirnos con frecuencia, algunas compañeras del grupo trabajan y es un poco complicado reunirnos.

Fue un poco difícil ponernos de acuerdo al principio para la elaboración y ejecución del proyecto ya que era muy difícil para reunirnos y llegar a un acuerdo.










               
1.5 síntesis del proyecto 



   Actividades realizadas.

· [image: ].                      
13/09/2021                informe descriptivo 
· se realizó una clase reforzando la importancia de mantener una buena higiene oral, promoviendo buenos hábitos de higiene oral.
· Se les entrego a cada niño un kit de higiene oral (crema, cepillo y vaso)
· Realizaron una actividad reforzando cuales son los implementos para mantener los dientes sanos.
· Se les entrego al final un refrigerio







 14/09/2021

· informe descriptivo 
· se realizó una charla con los niños y se les explico algunos temas de higiene oral respondieron algunas preguntas.
· Se realizo una actividad de colorear una imagen en grupo 
· Se pegaron las fotocopias en una cartelera
· Se realizo un juego de carreras 
· Se les entrego un refrigerio
· [image: ]Se les entrego un kit de higiene oral (cepillo, crema, vaso) Al final se les entrego un refrigerio.
[bookmark: _Hlk83018231][bookmark: _Hlk83738634]                             informe descriptivo 15/09/2 021 

· se realizó una encuesta con una serie de preguntas con el fin de conocer, cual es el seguimiento que los padres le tienen a sus hijos de su higiene oral. Esta encuesta se hace también con el propósito de responder dudas sobre de que trata la higiene oral y cuál es su importancia.
· se entrevistó a madres con el fin de analizar cuál era el cuidado bucal que tenían de sus hijos y si los hábitos que tenían fueran los correctos.
· Se entrego un kit de higiene oral (crema, cepillo, vaso)
· Se entrego actividad para niños que realizaran con colores.
· 
· [image: ]


16/09/2021

· se realizó una encuesta con una serie de preguntas con el fin de conocer, cual es el seguimiento que los padres le tienen a sus hijos de su higiene oral. Esta encuesta se hace también con el propósito de responder dudas sobre de que trata la higiene oral y cuál es su importancia.
· se entrevistó a madres con el fin de analizar cuál era el cuidado bucal que tenían de sus hijos y si los hábitos que tenían fueran los correctos.
· Se entrego un kit de higiene oral (crema, cepillo, vaso)
· Se entrego actividad para niños que realizaran con colores.
[image: ]












                      




                                                     CAPITULO II


II. MARCO TEORICO 

2.1 Antecedentes.                                                                                                                  

 La salud bucal de los niños es uno de los objetivos de las políticas de salud pública en todos los países, teniendo en cuenta que una buena salud bucal en los primeros años de vida, contribuye con el adecuado crecimiento y desarrollo, físico y psicosocial. La importancia de la salud de la boca, es un tema ampliamente reconocido y sin duda, trabajar en su promoción durante la niñez y la adolescencia, es una tarea de la salud pública en vía del mejoramiento de la calidad de vida de las comunidades.
La presente investigación, buscó evaluar el impacto que se genera en la salud bucal de los niños que asisten a la iglesia familia de amor entre los 3_12 años de edad. Después de la implementación de la estrategia de cepillado supervisado en donde se incluyeron actividades de enseñanza de higiene oral de tipo educativas, lúdicas y la entrega de kit odontológicos (cepillo + crema, vaso), donde luego se evaluó el Índice de placa Dentó - Bacteriana de los niños participantes con el fin de determinar la efectividad de la estrategia en la comunidad de niños participantes. 
Estamos seguros que la clave para conseguir mejorar la salud oral de los niños de la iglesia familia de amor debe ir dirigida a la creación de estrategias innovadoras de promoción y prevención en salud oral que conlleven al mejoramiento de la salud oral de los individuos además de transmitir la información y de capacitar en higiene y salud oral, en lo que a niños se refiere, la escuela es el lugar idóneo para ello. Dichas estrategias que se implementen deberán ir encaminadas a lograr cambios de actitudes y habilidades favorables en cuanto a auto cuidado se refiere.

2.2 Bases teóricas 

La salud oral va más allá de tener dientes sanos y encías rosadas, es un indicador del bienestar y la calidad de vida de las personas, que pasan por lo político, económico, social y cultural. Incide de forma importante en los procesos fisiológicos y en las relaciones sociales, desde la comunicación, el desarrollo del lenguaje, la expresión de los sentimientos y afectos; como Proyecto de Desarrollo de Autonomía reconoce al ser humano individual y colectivo desde su integralidad y centra la atención en las personas con sus características relacionadas en cada una de sus etapas del ciclo de vida. Reconociendo la diversidad del ser humano como centro de sus vivencias particulares y colectivas fortaleciéndose con las acciones que, desde los distintos sectores e instituciones, se formulen y desarrollen para el mejoramiento de la calidad de vida de las personas. -Con la boca se puede construir lo que se quiere o se puede destruir lo que se tiene –. Desde esta perspectiva la salud oral, sus componentes y sus funciones representan un espejo de la salud y el bienestar general, porque condiciona necesariamente la buena alimentación, las buenas relaciones interpersonales, el desarrollo de los procesos de aprendizaje, la conformación de la identidad personal; constituyéndose, así como parte esencial en la potencialización de capacidades y de oportunidades para el desarrollo humano y la construcción de sociedad. La promoción de la salud oral, según la OPS/OMS, constituye un proceso político y social global que abarca no solamente las acciones dirigidas directamente a fortalecer las habilidades y capacidades de los individuos, sino también las dirigidas a modificar las condiciones sociales, ambientales y económicas, con el fin de mitigar su impacto en la salud pública e individual. La promoción de la salud es el proceso que permite a las personas incrementar su control sobre los determinantes de la salud y, en consecuencia, mejorarla. La participación es esencial para sostener la acción en materia de promoción de la salud. * http://www.bvs.org.ar/pdf/glosario_sp.pdf Se ha evidenciado que las acciones de promoción en salud oral, como la enseñanza de cepillado y el control de placa bacteriana, son básicas para evitar la aparición de enfermedades orales como la caries y la enfermedad de las encías, que son las que presentan mayor demanda de atención, contribuyendo en gran medida al ausentismo y a la alteración del bienestar general. De igual manera, la educación es una de las actividades más importantes dentro de la promoción en salud oral y se constituye en una potente herramienta para propiciar el cambio colectivo de las condiciones y estilos de vida que determinan la salud. Para que sea exitosa la educación para la salud, se debe tener en cuenta el entorno, las necesidades del sujeto, su cultura, características, particularidades y estilo de vida. Las niñas y los niños en primera infancia están en proceso de formación y desarrollo de ciudadanía por lo tanto es importante fortalecer las herramientas que promuevan potencialidades en ellas y ellos, generando espacios sociales favorecedores a la salud oral de los individuos y las colectividades.

Contar con un espacio de higiene oral:
El espacio debe ser amplio, ventilado, dotado con lavamanos suficientes según el número de niños y niñas y los estándares higiénico-sanitarios establecidos, y contar con un espejo adecuado a la altura de los niños y niñas.

Cepillo dental o Gasa (bebes):
El cepillo dental es el elemento básico para la implementación del hábito de higiene oral, debe hacer parte de los implementos de aseo del niño y la niña; ser de tamaño proporcional a la edad y cambiarse cuando el cepillo tenga las cerdas desordenadas (mal estado), ya que esta condición interfiere con la correcta práctica de higiene oral. El cepillo debe estar debidamente marcado y no requiere de protector de cerdas. Se debe guardar lo más seco posible y evitando el contacto entre cepillo y cepillo.

Crema dental (opcional)
La crema dental se considera como un elemento opcional en este proceso de aprendizaje. En caso de usarla, se recomienda que en niñas y niños menores de 2 años se use crema dental sin flúor y de 2-6 años crema dental con baja cantidad de flúor (500 ppm). La cantidad de crema dental que se debe colocar en el cepillo es mínima, del tamaño de una lenteja dentro de las cerdas; haciendo énfasis en que no se debe pasar, debido a que la ingesta del flúor no es recomendable para la salud.

Liquido revelador de placa bacteriana (opcional):

La solución reveladora de placa (presentación en gotas) es de color rojo que al ser colocada en la boca y distribuida en todas las superficies de los dientes, permite identificar la presencia de placa bacteriana, coloreando las partes donde han quedado mal cepillados los dientes y es preciso reforzar la técnica de cepillado. Esta solución es inocua y no tiene contraindicación para ser usada en niñas y niños mayores de dos años. Con la solución reveladora, las niñas y los niños, padres, madres y cuidadores, podrán reforzar la práctica, así como también reconocer la importancia de realizar el cepillado de dientes de manera adecuada.



  Técnicas correctas del cepillado:
[image: tecnicas de cepillado dental, mejorar higiene oral, salud bucal, problemas  dentales, caries, tratamientos estÃ©ticos, coronas de porcelana pura,  blanqueamiento dental, tipos de ortodoncia invisible, brackets de zafiro,  sistema damon, ortodoncista ...] 
















CLASES DE CEPILLOS: 

¿Qué tipos de cepillos dentales existen y cuál es el mejor para ti?
Una forma de clasificar los cepillos de dientes es dependiendo la dureza de estas fibras. 
CEPILLOS CONVENCIONALES O DE FIBRAS DURAS
Están hechos para acceder a casi todas las partes del interior de nuestra boca y así, limpiar los residuos de comida y bebidas que quedan rezagados. Para esto, se utilizan cerdas de fibras sintéticas. Los cepillos dentales de fibras duras son aquellos que se utilizan en las bocas más sanas, ya que las encías no se ven afectadas y no se raya el esmalte de cada diente. 
CEPILLOS SUAVES 
Son recomendados cuando el paciente padece de hipersensibilidad, gingivitis o problemas generales de sensibilidad a la presión dental. 
CEPILLOS INTERPROXIMALES 
Se utilizan para eliminar el sarro entre los espacios proximales (por ende, el nombre). El mango es más corto y la cabeza es mucho más pequeña, con forma que termina casi en una punta para poder acceder mejor a los espacios. 
CEPILLOS POSTQUIRÚRGICOS 
Su objetivo es poder cepillar los dientes mientras se produce una cicatrización dentro de la boca por alguna cirugía bucal. La cabeza es pequeña y sus cerdas son extra suaves para evitar rasgaduras. 
CEPILLOS DE ORTODONCIA
Los cepillos de dientes con cabezales ortodóncicos son aquellos diseñados para realizar la limpieza de los Brackets o los frenos. Estos tienen forma de una hilera con fibras más cortas que logran acceder a los espacios debajo del metal. 
CEPILLOS PERIODONTALES 
Tienen un cabezal compuesto de dos tiras con cerdas separadas entre sí, para garantizar la limpieza de los espacios interdentales (y las encías) en pacientes que padecen de gingivitis o periodontitis. 
CEPILLOS ELÉCTRICOS 
Estos contienen un espacio intercambiable para los cabezales, dependiendo de tus necesidades, y funcionan a través de baterías o cargándose a la corriente eléctrica. 
Recuerda que, sea cual sea tu elección de cepillo dental, es recomendable cambiarlos cada 3 meses en promedio, para evitar que bacterias y residuos de comida se cultiven entre las cerdas y no baje su efectividad. Asimismo, es importante cepillarnos los dientes de manera correcta para evitar hacernos daño y poder optimizar nuestra salud bucal. 
En D-Natural, ofrecemos todo tipo de servicios para asegurarnos que tu sonrisa siempre se encuentre sana y reluciente.

[image: Se pueden reciclar los cepillos de dientes? ¿Dónde hay que tirarlos?]














TIPOS DE PASTAS DE DIENTES:

Hoy en día encontramos numerosos tipos de pasta dental en el mercado, de marcas muy distintas y con buenos precios. Por eso, para adecuar al máximo tu higiene bucodental, recomendamos escoger la más adecuada para las características de tus dientes.
Los tipos de pastas de dientes y sus indicaciones
Pasta anti-caries
Principalmente contienen flúor para el fortalecimiento y remineralización de los dientes, lo cual los protege contra la caries. En los dentífricos para niños el contenido de flúor debe ser menor que en el caso de los adultos.
Pasta antisarro
Suele contener Pirofosfato o Citrato de Zinc., lo que ayuda a prevenir la acumulación de sarro, pero elimina la placa una vez se ha endurecido, cosa que solo logra un tratamiento de limpieza bucal en una clínica dental.
Pasta anti-placa
Sus ingredientes frecuentemente son Triclosan o el Citrato de Zinc. Inhiben la acumulación de placa bacteriana y sus efectos tóxicos, con lo cual previenen la caries y las enfermedades periodontales.
Pasta blanqueadora
Ayudan a eliminar las manchas de los dientes y mantenerlos blancos. Pero utilizan materiales abrasivos o químicos, que pueden desgastar el esmalte dental, por lo que es recomendable utilizarlos con moderación y someterse a un blanqueamiento dental profesional, que además es más efectivo.
Pasta para dientes sensibles
Suelen contener Potasio de Nitrato o Arginina, que ayudan a crear una barrera que impide que los elementos que causan sensibilidad dental lleguen al nervio. Así evitan el dolor ante los cambios de temperatura y la presencia de azúcares. Se recomienda consultar al odontólogo en el caso de sensibilidad dental, porque podría ser síntoma de otro problema bucodental.
La prevención es el mejor remedio
Utilizar una pasta de dientes adecuada mantendrá nuestra salud dental, pero no es una solución si ya se padece caries, sarro o manchas en los dientes, entre otros. Por eso, se recomienda visitar periódicamente al dentista para realizarse un control anual.

Cantidad de pasta o crema dental

A los 3 años de edad, usted puede empezar a usar una cantidad, del tamaño de una arveja, de pasta de dientes con fluoruro, para ayudar a prevenir las caries. Si a su niño no le gusta el sabor de la pasta de dientes, pruebe otro sabor o use solamente agua. Intente también enseñarle a su niño a no tragarla, aunque en esta edad son muy pequeños para aprender a enjuagar y escupir. Tragar demasiada pasta de dientes con fluoruro puede hacer que le salgan puntos blancos o cafés en los dientes de adulto del niño.
[image: Tipos de pastas de dientes que mas se utilizan en el mercado]






 

 
Formación de los dientes del bebé
[image: El primer diente | Alimentando a Isabel]
 

 





Como sucede en otras muchas fases de desarrollo, el proceso de dentición es distinto en cada niño. Como término medio, el primer diente suele aparecer alrededor de los seis meses, coincidiendo con los cambios en la dieta y la introducción de otros alimentos diferentes a la leche. Sin embargo, algunos niños nacen con algún diente y otros tienen que esperar hasta los 12 meses.
El orden de aparición de los dientes suele ser el siguiente:
· Incisivos inferiores: entre los 5 y los 12 meses.
· Incisivos superiores: entre los 7 y los 10 meses.
· Laterales superiores e inferiores: entre los 9 y los 12 meses.
· Primeros molares superiores e inferiores: entre los 12 y los 18 meses.
· Caninos superiores e inferiores: entre los 18 y los 24 meses.
· Segundos molares inferiores y superiores: entre los 24 y los 30 meses.
Si aún se le está dando el pecho al bebé, no hay que preocuparse. El proceso de la dentición no interferirá con la lactancia, porque el bebé succiona con la lengua y el paladar, y no con las encías. Sin embargo, al succionar, el bebé puede llegar a sentir alguna molestia.


Enfermedades dentales de niños:
Caries dentales
Son muy frecuentes en niños (incluso en los dientes de leche) y adolescentes, ya que tienden a comer más a menudo, ingieren más dulces y, además, no están aún concienciados de la importancia de lavarse los dientes diariamente, al menos dos veces al día.
Si la caries no se trata de forma adecuada, el deterioro de la pieza dental, y el dolor que conlleva, aumentan progresivamente, y puede llegar a producirse la pérdida definitiva del diente. Ello puede ocasionar problemas de oclusión y posición dentaria, también en el caso de los dientes de leche, ya que se produce la pérdida del diente de forma prematura. En este último caso, además, la caries puede llegar a afectar incluso al que será el diente definitivo.
Las caries no siempre se detectan fácilmente, por lo que es importante que los padres lleven a revisión a sus hijos desde muy pequeños, cuando empiezan a salirles los dientes. En Policlínica Madrid Parla Sur contamos con odontólogos altamente cualificados, y con gran experiencia con niños y adolescentes, que revisarán la boca de tus hijos detalladamente cuando acudas a revisión con tu dentista en Parla. ¡No dudes en consultarnos!
Mala oclusión dental
La oclusión dental hace referencia al encaje de los dientes maxilares (superior) con los mandibulares (inferior). Los problemas de oclusión dental pueden desencadenar afecciones dentales graves, por lo que es importante la prevención desde edades tempranas. Además, es más fácil de solucionar este tipo de problemas en la infancia, evitando así que empeoren, y se compliquen, con el paso del tiempo.
En nuestra clínica dental de Parla disponemos de los tratamientos de ortodoncia más avanzados del momento para corregir los problemas de oclusión dental en niños y adolescentes, evitando males mayores. Consúltanos sin compromiso si necesitas solventar dudas o ampliar información.
Traumatismos dentales
Los golpes en los dientes son muy frecuentes en niños y adolescentes, a edades muy tempranas suelen producirse cuando los niños comienzan a caminar, y a medida que los pequeños van creciendo, debido a la práctica de juegos y deportes.
Siempre que se produzca un golpe en la boca hay que acudir al dentista, ya que además de las heridas más visuales, pueden producirse daños en las encías, en el frenillo o en los propios dientes quizás no tan visibles a primera vista.
En ocasiones el traumatismo es tan fuerte que el diente puede dañarse seriamente o incluso perderse. Si es un diente de leche, hay que descartar que el diente o parte de éste se haya podido incrustar en el hueso, o afectar al diente definitivo que está debajo. Si se trata de un diente definitivo, a veces es posible reimplantarlo, por lo que hay que meterlo en suero fisiológico y acudir al dentista urgentemente.

Gingivitis infantil
Aunque tiende a relacionarse con los adultos, estudios recientes indican que cada vez es más frecuente en los niños, especialmente a partir de los 5 años de edad. La gingivitis se produce por la placa acumulada en dientes y encías, y se identifica por la inflamación, el enrojecimiento y el sangrado de las encías. Si no se trata a tiempo, puede causar graves infecciones, derivando en periodontitis, una afección bucodental grave.
Bruxismo infantil
También está más asociado a los adultos, ya que el estrés y la tensión son las principales causantes del bruxismo. En los niños suele tratarse de episodios puntuales, pero si se prolonga en el tiempo es importante acudir a revisión. El bruxismo, además de desgastar los dientes, puede provocar dolores de cabeza y de oídos, e incluso afectar al desarrollo de los músculos faciales.



2.3 definición de termino 

Molares: 
Los molares son los dientes más grandes y fuertes. Tenemos seis en la parte superior y seis en la parte inferior. Tienen una gran superficie plana de mordida. Su función es masticar, triturar y moler los alimentos.
Fluoruro: 
El fluoruro se usa para prevenir la caries. Es absorbido por los dientes y ayuda a fortalecerlos, a hacerlos resistentes al ácido y bloquea la acción de las bacterias que provocan las caries

Nitrato:
Los nitratos son vasodilatadores. Los vasodilatadores ensanchan (dilatan) los vasos sanguíneos, lo cual mejora el flujo sanguíneo y permite un mayor suministro de sangre rica en oxígeno al músculo cardíaco.
Arginina:

[image: Resultado de imagen para arginina]

La L-arginina es uno de los 20 aminoácidos que forman las proteínas del cuerpo humano, y su papel resulta esencial para multitud de funciones de nuestro organismo, ya que actúa como vasodilatador.



Pirofosfatos:

En química, los pirofosfatos son los aniones, sales, y ésteres del ácido pirofosfórico o di fosfórico. El anión se abrevia PPi y se forma por la hidrólisis de ATP para formar AMP en la célula. Esta hidrólisis se conoce como pirofosforolisis


Bruxismo:


Este trastorno puede afectar a adultos y a niños, y puede ocurrir de día o de noche.
Algunas personas no tienen síntomas, pero otras pueden experimentar dolores de cabeza, de mandíbula y dentales, o problemas dentales.
Los niños que tengan este trastorno mejorarán por sí solos. En el caso de los adultos, las placas de descanso pueden proteger los dientes para que no se dañen.









III. METODOLOGÍA 

3.1 Población y Muestra
Iglesia bautista familia de amor busca apoyar a niños, niñas y adolescentes rescatar, servir, y encaminar las vidas hacia un crecimiento integral basado en la sana doctrina de la palabra; con amor, gozo, paz, paciencia, benignidad, bondad, fe, mansedumbre, humildad dominio propio. trabajando el área espiritual y emocional de los niños, niñas y adolescentes.
El objetivo de la iglesia bautista familia de amor es que estos niños y niñas que se hallan, con dificultades en su familia y entorno sean llenos de apoyo, amor 
En la investigación que realizamos observamos que los niños carecen de conocimientos para llevar una vida con buenos hábitos de higiene oral.
Se realizo una capacitación a los niños de la iglesia dándoles conocer una adecuada higiene oral, realizamos una clase, actividad, se entregó un kit y refrigerio.
Entrevistas
Se entrevisto a la señora vale Nuri Giraldo, la señora sloyi guzmán, Marisol Ramírez y Angie cabrera.   seles realizo unas preguntas básicas sobre la higiene oral, para saber que conocimiento tenían del tema.
Se realizo una explicación aclarando todas sus dudas sobre: técnicas correctas del cepillado, caries, gingivitis etc.
Esta encuesta se realizó con el fin de concientizar a la población e implementar buenos hábitos de higiene oral.  

3.2 Diseño o técnica de observación:

Se realizará una entrevista lúdica, donde se preguntará nombre, fecha de nacimiento,
¿Cuántas beses se cepilla los dientes al día, cuando fue su última visita al dentista, si considera importante que la promoción de salud bucal en las escuelas para los niños y niñas? Y si conoce los implementos para realizar una buena limpieza en la boca entre otras.
Con resultados muy satisfactorios por que se evidenciaron los conocimientos que tienen los padres y se reforzo el tema aclarando todas sus dudas.


3.3 Técnica de recolección de datos: 

Los datos se recogieron por medio de capacitación, actividades y entrevistas cada día se hace una actividad diferente lúdica para la recolección de datos.
Se evidencio un compromiso muy grande de parte de los niños, madres y maestras.
En donde cada uno aporto sus conocimientos ayudando así a un mayor enriquecimiento sobre el tema adquiriendo nuevos conocimientos y logrando que cada niño y madre se concientizara de tener buenos hábitos de higiene oral.





 




. 
  

  












3.4  Técnica de análisis:

POBLACION: la población que asiste a la iglesia bautista familia de amor son personas que carecen de conocimientos sobre buena higiene oral.
Los niños están casi todo el tiempo solos en su casa porque los papas tienen que salir a trabajar y no cuentan con unos buenos hábitos de higiene oral.

 
 Descripción social y sus características:  la iglesia bautista familia de amor se encuentra ubicada en la localidad de san Cristóbal   cuenta con una infraestructura adecuada, en muy buenas condiciones para atender y recibir a los niños y de más comunidad, cuenta con buenos espacios, con un ambiente adecuado para que los niños disfruten y pasen momentos agradables, 







3.5  Los instrumentos:

· Entrevista 
· Fotocopias 
· Encuestas estructuradas 
· Capacitación a los niños 
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CAPITULO IV


IV. ASPECTO ADMINISTRATIVO

4.1 recursos humanos 

FELIPE HERNANDEZ
SAMARA HERMANDEZ 
MATIAS LESMES
ANGEL GOMEZ
SOFIA BOLAÑOS 
SANTIAGO CRESPO
SAMANTHA TRIANA 
JOSUE GAMA
MATIAS GAMA
DANNA ROJAS 
DILAN ROJAS
SAMUEL ROJAS 
VALE NURY GIRALDO 
SLOYI GUSMAN
4.2 recursos institucionales 
 EL INCAP
IGLESIA BAUTISTA FAMILIA DE AMOR 


4.3 planes de trabajo 
                      
13/09/2021                
· se realizó una clase reforzando la importancia de mantener una buena higiene oral, promoviendo buenos hábitos de higiene oral.
· Se les entrego a cada niño un kit de higiene oral (crema, cepillo y vaso)
· Realizaron una actividad reforzando cuales son los implementos para mantener los dientes sanos.
Se les entrego al final un refrigerio



















14/09/2021
· se realizó una capacitación a los niños sobre buenos hábitos de higiene 
· se realizó actividad física, recordando loa importancia de mantener el cuerpo sano 

· se entregó kit de higiene bucal (pasta dental, cepillo, vaso)
· se entregó refrigerio al final 

16/09/2021
· se realizó una encuesta con una serie de preguntas con el fin de conocer, cual es el seguimiento que los padres le tienen a sus hijos de su higiene oral. Esta encuesta se hace también con el propósito de responder dudas sobre de que trata la higiene oral y cuál es su importancia.
· se entrevistó a madres con el fin de analizar cuál era el cuidado bucal que tenían de sus hijos y si los hábitos que tenían fueran los correctos.
· Se entrego un kit de higiene oral (crema, cepillo, vaso)
· Se entrego actividad para niños que realizaran con colores.


15/09/2021
· se realizó una encuesta con una serie de preguntas con el fin de conocer, cual es el seguimiento que los padres le tienen a sus hijos de su higiene oral. Esta encuesta se hace también con el propósito de responder dudas sobre de que trata la higiene oral y cuál es su importancia.
· se entrevistó a madres con el fin de analizar cuál era el cuidado bucal que tenían de sus hijos y si los hábitos que tenían fueran los correctos.
· Se entrego un kit de higiene oral (crema, cepillo, vaso)
Se entrego actividad para niños que realizaran con colores



CONCLUCION 

la higiene oral en los niños es muy importante, es por eso que debemos tener mucho conocimiento en cuanto al tema .la boca de los niños es importante que este sana ya que influye mucho en un crecimiento y desarrollo adecuado para los niños.
es necesario seguir ciertos tipos de recomendación, para que así puedan tener los niños buenos hábitos de higiene oral. para toda su vida.
[image: ]






	
	DEBILIDADES
	FORTALEZAS

	
Promoviendo buenos hábitos de higiene oral 


Higiene oral 
	· Falta de tiempo 
· Falta de organización 
· Dificultad al acceso de la plataforma por baja apertura de internet.
 

	· Aportación y dedicación del trabajo.
· Innovación. 
· Se favorece el aprendizaje fuera del aula. 
· Buen desempeño y creatividad por parte de cada integrante del grupo.


	OPORTUNIDADES
	DO ESTRATEGIA  1.
	FO ESTATEGIA  2.

	
· Posibilidad de conocer nuevas experiencias innovadoras.
· Esta convicción crea una seguridad y confianza entre los miembros del grupo. 
· El trabajo tiene una relevancia significativa para la realización personal y profesional de cada integrante del grupo.




	

· Se deben definir claramente las habilidades, actitudes y valores que se estimularan al proyecto.
· Una buena planificación en la organización del proyecto. 


	
· Determinar una o más estrategias para el proyecto. 
· Identificación y selección del problema. 
· Generar alternativas de solución. 


	AMENAZAS
	DA ESTRATEGIA  3.
	FA ESTRATEGIA  4.

	
· Mal uso del internet por mala conexión.
· No tener el espacio adecuado 
· Falta de tiempo por que no todas las compañeras nos podemos reunir en el tiempo adecuado. 
· 







	· Elegir las alternativas 
· Evaluar las alternativas 
· Como estrategias de desarrollo superar debilidades para aprovechar oportunidades. 


	· Liderar los procesos de investigación.







	
	DEBILIDADES
	FORTALEZAS

	

MATRIZ DOFA

Higiene oral 
	· Falta de tiempo 
· Falta de organización 
· Dificultad al acceso de la plataforma por baja apertura de internet.
 

	· Actitud positiva.
· Aportación y dedicación del trabajo.
· Innovación. 
· Se favorece el aprendizaje fuera del aula. 
· Buen desempeño y creatividad por parte del grupo. 


	OPORTUNIDADES
	DO ESTRATEGIA  1.
	FO ESTATEGIA  2.

	
· Posibilidad de conocer nuevas experiencias innovadoras.
· Esta convicción crea una seguridad y confianza entre los miembros del grupo. 
· El trabajo tiene una relevancia significativa para la realización personal y profesional de cada integrante del grupo.




	

· Se deben definir claramente las habilidades, actitudes y valores que se estimularan al proyecto.
· Una buena planificación en la organización del proyecto. 


	
· Determinar una o más estrategias para el proyecto. 
· Identificación y selección del problema. 
· Generar alternativas de solución. 


	AMENAZAS
	DA ESTRATEGIA  3.
	FA ESTRATEGIA  4.

	
· Mal uso del internet.
· No tener el espacio adecuado 








	· Elegir las alternativas 
· Evaluar las alternativas 
· Como estrategias de desarrollo superar debilidades para aprovechar oportunidades. 


	· Liderar los procesos de investigación.


MODELO EVALUATIVO DOFA                           DEL PROYECTO I.A.P.   		PRACTICA COMUNITARIA
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le recomienda realizar los siguientes pasos
para cepillarse correctamente:

Coloque e cepillo a o largo de a linea de la encia,
marcando un angulo de 45° respecto de la mism.
Realice movimientos de adelante hacia atrds unas 10 3
15 veces cada dos o tres dientes.

Cepille las supeficies internas de cada diente,
utiizando la téenica del paso anterior, M

Continiie cepillando las superficies masticatorias,
realizando movimientos de adelante hacia atrés.

Coloque el cepillo verticalmente para cepillar la
cara interna de los dientes superiores ¢ inferiores.

Use hilo dental con regularidad:

Corte aproximadamente 45 cm. de hilo dental y
enrdlielo en los dedos medios de ambas manos dejando
unos 12 cm. entre uno y otro.

Deslicelo suavemente entre los dientes hasta llegar por
debajo de la linea e la encia.

Curve el hilo en forma de C y deslicelo entre los dientes
con un movimiento e barrido. Repita esta accion en
todos s espacios ente diente y diente.
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