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RESUMEN
El presente estudio aborda la evaluacién y comparaciéon de la concentracion de fluoruro en
pastas dentales para adultos en centros poblados del distrito de Abancay ,2023. El objetivo
general es evaluar y comparar in vitro la concentracion de fluoruro total, fluoruro soluble y
fluoruro i6nico en pastas dentales para adultos en los centros poblados, bajo diferentes
condiciones de almacenamiento. Metodologia: Se utilizd un disefio experimental prospectivo,
seleccionando aleatoriamente muestras de pastas dentales de farmacias, bodegas y boticas en
los centros poblados de Atumpata, Moyocorral, Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca
Puca y Quisapata alta. Las muestras fueron analizadas mediante un potenciémetro para
determinar las concentraciones de fluoruro total, soluble e idnico. Los datos se analizaron
usando pruebas estadisticas de ANOVA y U de Mann-Whitney. Los resultados mostraron que
la pasta dental Dento tiene la concentracion promedio méas alta de fluoruro total con menor
variabilidad, mientras que Kolynos presenta la concentracion mas baja y mayor variabilidad.
Las pruebas de normalidad indicaron que las concentraciones de fluoruro i6nico no siguen una
distribucion normal, por lo cual se aplicaron pruebas no paramétricas para estas variables. Se
concluye que las pastas dentales analizadas tienen concentraciones de fluoruro que cumplen con
las expectativas para la salud bucal, aunque existen variaciones significativas entre marcas y
condiciones de almacenamiento. Estos hallazgos son relevantes para odontélogos y

consumidores en la seleccidn adecuada de pastas dentales.

Palabras clave: fluoruro, pastas dentales, salud bucal, concentracion.
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ABSTRACT
The present study addresses the evaluation and comparison of fluoride concentration in adult
toothpaste in rural areas of the Abancay district in 2023. The general objective is to evaluate
and compare in vitro the total fluoride, soluble fluoride, and ionic fluoride concentrations in
adult toothpaste in the mentioned rural areas under different storage conditions. Methodology:
A prospective experimental design was used, randomly selecting toothpaste samples from
pharmacies, stores, and drugstores in the rural areas of Atumpata, Moyocorral, Pachachaca,
Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca, and Quisapata alta. The samples were analyzed using a
potentiometer to determine the total, soluble, and ionic fluoride concentrations. Data were
analyzed using ANOVA and Mann-Whitney statistical tests. Results showed that Dento
toothpaste has the highest average total fluoride concentration with less variability, while
Kolynos presents the lowest concentration and greater variability. Normality tests indicated that
ionic fluoride concentrations do not follow a normal distribution, so non-parametric tests were
applied to these variables. It is concluded that the analyzed toothpastes have fluoride
concentrations that meet expectations for oral health, although there are significant variations
between brands and storage conditions. These findings are relevant for dentists and consumers

in selecting appropriate toothpaste.

Keywords: fluoride, toothpaste, oral health, concentration.
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I. Introduccién

El presente trabajo de investigacion titulado “Evaluacion y Comparacion in vitro de la
concentracion de fluoruro en pastas dentales para adultos, en centros poblados del distrito de
Abancay 2023” tiene como tema central el analisis de la concentracion de fluoruro en las pastas
dentales de uso comun en la poblacion adulta de dicho distrito. El interés principal para llevar a
cabo esta investigacion radica en la importancia del fluoruro como agente preventivo en la salud
bucal, especialmente en la prevencion de caries, lo cual justifica la necesidad de evaluar si las
pastas dentales disponibles en el mercado satisfacen los estandares de concentracion de fltor
recomendados por organismos de salud internacional. Ademas, este analisis adquiere relevancia
debido a la preocupacion creciente por la calidad de los productos de higiene oral en zonas
rurales y urbanas, donde el acceso a productos de calidad podria estar limitado.

La metodologia utilizada fue experimental in vitro, la cual permitio recolectar diversas muestras
de pastas dentales comercializadas en los centros poblados de Abancay, con el objetivo de
someterlas a andlisis quimicos de laboratorio para determinar la cantidad de fluoruro presente
en cada una. Este enfoque permitio obtener datos precisos y confiables sobre la calidad de los
productos. La estrategia empleada incluyo la seleccion de un nimero representativo de marcas
de dentifricos y la comparacion de sus concentraciones de fluoruro con los estandares aceptados.
El objetivo principal es determinar si las pastas dentales analizadas cumplen con los niveles
optimos de fluoruro necesarios para garantizar una adecuada proteccion contra las caries en la
poblacién adulta, y en base a ello, comparar los resultados entre las diferentes marcas
disponibles. Asimismo, se pretende generar una recomendacion basada en la evidencia para que
la poblacién de los centros poblados de Abancay pueda seleccionar productos que favorezcan

su salud bucal.



En cuanto a la estructura del trabajo, el documento esta organizado en capitulos que abordan los
antecedentes del problema, la importancia del fluoruro en la odontologia preventiva, la
descripcion detallada de la metodologia in vitro empleada, los resultados obtenidos a partir del
andlisis de las muestras, y una discusion de los mismos en comparacion con los estandares
internacionales. Finalmente, se presentan las conclusiones y recomendaciones dirigidas tanto a

la comunidad como a las autoridades de salud publica.



I1. Planteamiento del problema

2.1. Descripcion y formulacién del problema

La OMS, calculando en el principio farmacologico de emplear la dosis minima efectiva que
maximice los beneficios sin provocar efectos adversos, examina la evaluacion entre dosis
y respuesta de distintas concentraciones de fluoruro en pastas dentales (hasta 2500 ppm).
Los hallazgos revelan que niveles mas elevados de fluoruro conducen a una mayor
disminucion en la frecuencia de caries dental. Ademas, se observara un incremento en la
eficacia del 6% por cada aumento de 500 ppm sobre los 1000 ppm de fluoruro. Sin embargo,
aun no se ha determinado la efectividad de los dentifricos con menos de 500 ppm de
fluoruro. Es relevante mencionar que, en 1977, la Comision Europea recomendé un tope de
1500 ppm de fluoruro para las pastas dentales de venta libre ).

Ciertos estudios europeos sefialan que el uso diario de un enjuague bucal con fluoruro de
sodio puede reducir hasta en un 50% el riesgo de desarrollar nuevas caries. No obstante, se
enfatiza que estos enjuagues no reemplazan la eficacia del cepillado dental. Se destaca que
las pastas dentifricas siguen siendo el elemento crucial para mantener una higiene bucal
adecuada y preservar la salud bucal @.

Una investigacion brasilefia reveld que los dentifricos deben contener al menos 1000 ppm
de fluoruro (F) soluble y quimicamente activo para ser efectivos contra la caries. El estudio
analizo diversas pastas dentales, encontrando que el 96% contenian fluoruro, y en el 84%
de los casos, la concentracion total coincidia con lo declarado por los fabricantes. Entre las
pastas con fluor, el 78% presentaba una concentracion de fluoruro soluble total igual o

superior a 1000 ppm, oscilando entre 422,3 y 1432,3 ppm F. Estos resultados sugieren que



la mayoria de los dentifricos analizados en Brasil contienen niveles adecuados de fluoruro
disponible para combatir eficazmente la caries dental.

El fldor (F) es un miembro del grupo de los haldgenos, caracterizado por su bajo peso
atdmico y alta electronegatividad. Su forma idnica, el fluoruro, es el elemento decimotercer
mas abundante en la corteza terrestre. Debido a su carga negativa, tiende a combinarse con
cationes como el calcio o el sodio, formando compuestos estables. Ejemplos de estos
compuestos son el fluoruro de calcio y el fluoruro de sodio, que se encuentran naturalmente
en fuentes acuiferas y minerales ®.

En el organismo humano, el fluoruro tiene una marcada afinidad por los tejidos
mineralizados, especificamente huesos y dientes, debido a su fuerte atraccién por el calcio.
La ingesta de fluoruro en niveles adecuados conlleva beneficios significativos para la salud:
potencia la mineralizacion del esmalte dental, incrementa la densidad de los huesos y
contribuye a disminuir tanto la incidencia como la prevalencia de caries dental.

Aunque el uso global de pastas dentales con flGor ha crecido en los Gltimos afios, ciertos
grupos poblacionales siguen en desventaja. Las personas de escasos recursos, habitantes de
zonas rurales, con bajo nivel educativo y acceso limitado a servicios odontolégicos, tienden
a utilizar dentifricos con niveles insuficientes de fltor (por debajo de 1000 ppm) ¥ ®)  Esta
situacion puede atribuirse a diversos factores: la falta de informacion en la poblacion, la
difusion de datos obsoletos por parte de los profesionales de la salud, y las dificultades
econdmicas para adquirir productos con concentraciones adecuadas de fluor. Como
consecuencia, estos grupos se encuentran mas expuestos al riesgo de desarrollar caries
dental ©,

La Encuesta Demogréafica y de Salud Familiar (ENDES) de 2018 en Per( recopil6 datos

sobre los habitos de cepillado dental y el uso de pasta dental con flior. No obstante, esta



valiosa informacion no se encuentra en el informe anual. Contar con estos datos seria crucial
para desarrollar estrategias de promocion dirigidas a distintos sectores, incluyendo la
poblacion general, los profesionales de odontologia, los fabricantes de productos dentales
y las entidades reguladoras.

La Guia de Précticas Clinicas para la Prevencién, Diagnostico y Tratamiento de la Caries
Dental en nifias y nifios, elaborada por el MINSA, ofrece recomendaciones clave para el
manejo preventivo de la caries dental. Segun los datos presentados en esta guia, durante el
periodo 2012-2014, la prevalencia de caries dental fue significativa: un 59% en nifios con
denticion decidua y un 85% en aquellos con denticiobn mixta. Frente a estas cifras
alarmantes, una de las principales medidas preventivas recomendadas es el uso diario de
pastas dentales que contengan fluoruro de sodio al 0.05%, especialmente en nifios con alto
riesgo de desarrollar caries .

El MINSA est4 promoviendo activamente el uso de fluoruro mediante la utilizacion de
pastas dentifricas. Con este proposito, se ha implementado la Norma Técnica Sanitaria de
Cremas Dentales Cosméticas. Esta normativa busca establecer especificaciones técnicas
que aseguren la calidad de estos productos y regule los niveles apropiados de fltor, con el
doble objetivo de prevenir las caries y evitar la fluorosis dental. Es importante destacar que
actualmente no existe un consenso sobre la eficacia y seguridad biolégica del uso de pastas
dentales en nifios en edad preescolar. Debido a esta falta de acuerdo, algunos expertos
sugieren que en este grupo de edad se deberian utilizar pastas dentales con una
concentracion reducida de fldor ®.

Formulacion del problema

En los diversos centros poblados de Abancay, se comercializa una amplia variedad de

pastas dentales, tanto de origen nacional como importadas. Algunas de estas marcas



especifican en su empaque la concentracion de fluoruro, mientras que otras solo mencionan
su presencia sin detallar la cantidad. Sin embargo, es notable que la mayoria de estos
productos no proporcionan indicaciones sobre la cantidad adecuada que debe usarse en cada
cepillado, ya sea para nifios o adultos.
Estas iniciativas de comercializacion y etiquetado tienen como objetivo principal reforzar
una de las medidas mas fundamentales para la salud bucal: la higiene bucal. No obstante,
la falta de informacion precisa sobre el uso correcto del producto podria limitar la
efectividad de estas acciones preventivas, motivo por el cual nace el interés de llevar a cabo
la presente investigacion titulada “Evaluacion y comparacion in vitro de la concentracion
de fluoruro en pastas dentales en centros poblados de la ciudad de Abancay 2023, por ello
la iniciativa de realizar esta investigacion.
2.1.1. Problema general
¢Cdémo es la evaluacion y comparacion in vitro de la concentracion de fluoruro en pastas
dentales para adultos, en centros poblados de la ciudad de Abancay 2023?
2.1.2. Problemas especificos

1. ¢Cual es la concentracién de fluoruro total (FT) de las pastas dentales para adultos,
Colgate®), Dento® y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral,

Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de
expendio, temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay

2023?

2. ¢Cuél es la concentracion de Fluoruro soluble (FST) de las pastas dentales, Colgate ®),

Dento®) y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral, Pachachaca,



Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de expendio,

temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay 2023?

3. ¢Cudl es la concentracion de Fluoruro idnico (FI) de las pastas dentales, Colgate ®),

Dento®) y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral, Pachachaca,

Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de expendio,

temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay 2023?

2.2. Objetivos
2.2.1. Objetivo General

Evaluar y comparar in vitro de la concentracion de fluoruro en pastas dentales para
adultos, en centros poblados de la ciudad de Abancay 2023.

2.2.2. Objetivos especificos
1. Determinar la concentracion de fluoruro total (FT) de las pastas dentales para adultos,

Colgate®), Dento®) y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral,

Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de
expendio, temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay
2023.

2. Determinar la concentracion de Fluoruro soluble total (FST) de las pastas dentales,
Colgate®), Dento®) y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral,
Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de
expendio, temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay
2023.

3. Determinar la concentracion de Fluoruro i6nico (FI) de las pastas dentales,

Colgate®), Dento®) y Kolynos(®) de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral,



Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de

expendio, temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento de la ciudad de Abancay

2023.

2.3 Justificacion e importancia

Relevancia Social: Esta investigacion establece la relacion directa entre la calidad de los
productos de higiene oral y la salud bucal de la poblacion. En los centros poblados del
distrito de Abancay, como en muchas otras regiones, el acceso a productos de calidad no
siempre estd garantizado. Esta situacion puede llevar a un uso generalizado de productos
que no cumplen con los niveles de fluoruro recomendados, poniendo en riesgo la salud
dental de la poblacién y contribuyendo al aumento de caries, problemas periodontales y
otras enfermedades bucodentales que impactan directamente en la calidad de vida de las
personas.
Relevancia clinica: De este estudio radica en la relacion directa entre la concentracion de
fluoruro en los productos de higiene bucal y la efectividad en la prevencion de patologias
dentales. Diversas investigaciones han demostrado que el fluoruro ayuda a remineralizar el
esmalte dental y a inhibir el proceso de pérdida de minerales que conduce a la formacion
de caries. En este sentido, el uso de pastas dentales con niveles adecuados de fluoruro es
una de las intervenciones preventivas mas recomendadas por profesionales de la salud
bucal. No obstante, existe una variabilidad significativa en la calidad y la composicion de
las pastas dentales disponibles en diferentes mercados, lo que hace necesario evaluar si los
productos utilizados por la poblacién local cumplen con los grados sugeridos por las

entidades de salud.



Relevancia tedrica: Este trabajo contribuye al cuerpo tedrico existente sobre la importancia
del fluoruro en la prevencion de enfermedades dentales y plantea una evaluacion rigurosa
de los productos de higiene bucal en un contexto especifico. Los resultados obtenidos
permitiran enriquecer el debate académico sobre la calidad de las pastas dentales en zonas
rurales, generando informacion valiosa para la mejora de politicas sanitarias y educativas
orientadas a la promocion de una adecuada salud bucal en la poblacion adulta.
Importancia: El fluoruro es un componente esencial en las pastas dentales debido a su
eficacia en la proteccién contra caries. Evaluar la concentracion de fluoruro asegura que las
pastas dentales disponibles en el mercado contengan niveles adecuados para proteger la
salud dental de los adultos.
Estandarizacion de productos: Este estudio permite verificar si los dentifricos satisfacen
con los estandares de concentracion de fluoruro normados por las autoridades sanitarias,
garantizando que los productos sean seguros y efectivos para el uso diario.
2.4. Hipotesis
2.4.1 Hipotesis General
La evaluacion y comparacion in vitro de la concentracion de fluoruros en pastas dentales
para adultos es 6ptimo, en centros poblados de la ciudad de Abancay 2023.
2.4.2. Hipotesis Especifica
1. La concentracion de fluoruro total (FT) de las pastas dentales son éptimos Colgate®,
Dento® y Kolynos® de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral, Pachachaca,
Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de expendio,
temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento.
2. La concentracion de fluoruro soluble total (FST) de las pastas dentales son dptimos

Colgate®, Dento® y Kolynos® de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral,
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Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de
expendio, temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento.

3. La concentracién de fluoruro ionico (FI) de las pastas dentales son 6ptimos Colgate®,
Dento® y Kolynos® de los centros poblados de Atumpata, Moyocorral, Pachachaca,
Marcahuasi, Molinopata, Puca Puca y Quisapata alta de acuerdo al lugar de expendio,
temperatura ambiente y tiempo de almacenamiento.

2.5. Variables

Variable 1: Dependiente: Concentracion de fluoruros en pastas dentales.

Definicion conceptual. Concentracién optima de 100-1500ppm de pastas dentales para
adultos recaudados de algunos centros poblados del distrito de Abancay ©).

Dimensiones:

Fluoruro total

Cantidad total de flior presente en una muestra de pasta dental, que incluye tanto el flGior

soluble como el insoluble. Este valor se utiliza como una medida para evaluar la

concentracion de fltor disponible en el producto, lo cual es esencial para la prevencion de
caries. La cantidad de fluoruro total es importante para asegurar que los productos cumplan

con las normativas y expectativas de eficacia Y.

Flaor soluble total

Fraccion de fluoruro que se disuelve en el agua protege el esmalte dental. EI flior soluble
es crucial ya que representa el componente mas activo que interactta directamente con los
dientes para prevenir la desmineralizacion y fomentar la remineralizacién del esmalte dental

(11).

Flaor iénico

El flaor idnico se refiere a la forma ionizada del elemento quimico fltor, con simbolo F-.
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Este i6n negativo se forma cuando el atomo de flior gana un electron, obteniendo asi una
carga neta negativa. El flior iénico es muy reactivo debido a su alta electronegatividad, lo
que le permite combinarse facilmente con otros elementos, especialmente con los cationes.
Se encuentra comunmente en compuestos como el fluoruro de sodio (NaF) y el fluoruro de
calcio (CaF:), y se utiliza en aplicaciones como la prevenciéon de caries dentales, la
purificacion de agua y en procesos industriales. @9,

Variable 2: Independiente: Lugar de expendio, tiempo de almacenamiento, temperatura
de almacenamiento.

Lugar de expendio

Se refiere al lugar o establecimiento donde se venden productos especificos, como las pastas
dentales. Estos pueden incluir farmacias, supermercados, tiendas de conveniencia o
cualquier otro lugar que tenga permiso para vender articulos de higiene personal. La
seleccion de un lugar de expendio adecuado puede afectar la conservacion de los productos,
asegurandose que cumplan con las normas de calidad y seguridad establecidas .
Tiempo de almacenamiento

Es el tiempo que las pastas dentales permanecen guardadas antes de ser vendidas o
utilizadas, manteniendo su eficacia. Este tiempo puede variar segun las condiciones de
almacenamiento, pero los fabricantes indican un tiempo méximo para garantizar que los
ingredientes activos, como el fluoruro conserven su eficacia y concentracion. @7,
Temperatura de almacenamiento

Las pastas dentales se pueden clasificar en diferentes categorias segun su uso o formulacién.
Entre las opciones disponibles se encuentran pastas dentales con fluor, blanqueadoras,
antisarro, para dientes sensibles. Las formulaciones de fldor mas comunes en

concentraciones de 1000 a 1500 ppm son esenciales para prevenir la aparicion de caries @7,



Matriz de operacionalizacion de variables
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VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADOR

INSTRUMENTO

ESCALA DE
MEDICION

VALOR

Variable dependiente

Concentracion de
fluoruros en pastas
dentales
Concentracion optima de
100-1500ppm de pastas

dentales para adultos
recabados de algunos
centros poblados  del

distrito de Abancay. ©®

Fluoruro Total (FT)
Es la concentracion total del
fldor real encontrada en las

pastas dentales a medir @1,

Cantidad de fluoruro en ppm
determinada por un
potenciémetro y que

representa:
[FT] =[FST] + [Fins]

Flaor Soluble Total (FST)

Es la concentracion
biodisponible de la
concentracion de Flaor Total

en la pasta dental (11)-

Cantidad de fluoruro en ppm
indicada en el potenciometro
y representa:
[FST]=[FPO32-]+[F-] si
deriva de MFP.
[FST]=[F-] si deriva de NaF.

Flaor iénico (FI)

Cantidad de fluoruro (ppm)
biodisponible con el
potencial de remineralizar la

superficie del esmalte ).

Cantidad de fluoruro en ppm
indicada en el potenciometro
y representa:
[Fi]=[F-] si deriva de NaF o
MFP.

Registro del valor en la
pantalla del
potenciometro en
milivoltios (mV)

Cuantitativa- de

razon

130,0- 199,9 a + milivoltios
(Optimo)
86,0-129,9 milivoltios
(Regular)
45,3-85,9 milivoltios (poco
optimo)

Variable independiente

Lugar de expendio
Sitio de comercio donde se
adquiere la pasta dental para
adultos ©9),

Lugar identificado en cada
centro poblado

Ficha de recoleccion

Cualitativa- nominal

Farmacia Bodega Botica Mercado

Tiempo de

almacenamiento
Lapso de tiempo que presenta el
lugar de expendio de la pasta

dental (27).

Cuestionamiento al
vendedor

Ficha de recoleccion

Cuantitativo de razon

1-2 meses,3-4 meses. Mas de 4 meses

Temperatura de

almacenamiento
Rango de temperatura del aire
de donde se expende las pastas

dentales para adultos (27).

Grados Celsius

Termdémetro ambiental

Cuantitativo de razon

22°C-33°C, 21°C-13°C, Menos de 13°C
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1. Marco tedrico

3.1. Antecedentes de investigacion

A nivel internacional

Nayanna S.; et al (Brasil -2022) ‘9 Realizaron en su investigacion titulada “Eficacia
de los dentifricos con fldor asociados a diferentes tecnologias para remineralizar el
esmalte tras un ciclo de pH: estudio in vitro”, cuyo objetivo fue determinar la eficacia
de los dentifricos con fldor asociados a diferentes tecnologias para remineralizar el
esmalte tras el ciclado del pH. Métodos: Los blogues de esmalte se distribuyeron
aleatoriamente en cinco grupos (n=12): Pasta dentifrica sin flGor, Colgate Oral Care
(NC); Pasta dentifrica con arginina, Colgate Total Daily Repair (PC); Pasta dentifrica
con fluoruro a base de silicato: Tecnologia REFIX, regenerador+sensible (RDC),
Tecnologia NR-5, Regenérate Enamel Science (RES), y tecnologia NOVAMIN,
Sensodyne Repair and Protect (SRP). Las muestras se sometieron a un modelo de ciclos
de PH durante 6 dias. La eficacia de los dentifricos se estimo calculando la recuperacion
de la microdureza superficial (%0SMHR) y la recuperacion de la fluorescencia (AFRE)
con fluorescencia cuantitativa inducida por luz. También se evalu6 la micromorfologia
transversal de la superficie del esmalte mediante microscopia electronica de barrido.
Los analisis elementales (% en peso) se determinaron con un espectrémetro de rayos X
de energia dispersiva (EDS). Los resultados se compararon con los del control (NC).
Los datos se analizaron estadisticamente (5%). Resultados: %SMHR podria
clasificarse de la siguiente manera: RDC=PC=RES=SRP>NC. Se observaron medidas
significativamente mas altas de %SMHR y AFRE se observaron tras el tratamiento del
esmalte con RDC (22,7 y 46,9, respectivamente). El PC (%SMHR=18,8) fue tan eficaz
como RDC para recuperar la microdureza superficial con una media significativamente
inferior de AFRE (19,5). So6lo el RDC fue capaz de promover la formacion de una capa

mineralizada en la superficie del esmalte enriquecido con silicio en la superficie.
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Conclusiones: El dentifrico con fluoruro a base de silicato que contiene la tecnologia
REFIX demostr6 una mayor eficacia en la remineralizacion de la caries artificial que los
demaés productos.

Al Haddad T.; et al. (Libano- 2021) * Realizaron en su investigacion titulada
“Comparacion del efecto remineralizante del cepillado con Aloe vera frente a la pasta
dentifrica fluorada” cuyo objetivo del presente estudio in vitro es comparar el efecto de
remineralizacion de tres pastas dentifricas y el gel de Aloe vera (AV). Materiales y
métodos Se colocaron 40 dientes sanos extraidos en una solucion desmineralizante
durante 4 dias y se asignaron aleatoriamente a cuatro grupos: grupo A: pasta dentifrica
fluorada de 1.450 ppm de fluoruro; grupo B: pasta dentifrica AV sin fluoruro; grupo C:
AV 1.000 ppmy el grupo D: AV gel. Se realizé un ciclo de pH de 3 minutos dos veces
al dia para cada grupo durante 12 dias. Las muestras se analizaron antes y después
mediante microscopio electronico de barrido-radiografia de dispersion de energia.
Anaélisis estadistico Los resultados se analizaron mediante las pruebas de Kolmogorov-
Smirnov, andlisis de varianza con medidas repetidas seguidos de analisis univariantes y
comparaciones mdltiples de Bonferroni. pruebas de comparaciones multiples de
Bonferroni para comparar la relacion calcio-fésforo (Ca:P) con el tiempo entre los
grupos de dentifricos. Resultados: Tras la remineralizacion, de la relacién Ca:P
aumento en todos los grupos. La diferencia de la relacion Ca:P no fue significativa entre
los grupos C, D y A. La relacion media fue significativamente menor en el grupo B
(valor p =0,026). Conclusiones El gel AV demostr6 una capacidad de remineralizacion
igual a la del gel de pasta dentifrica con 1.450 ppm de fldor. Por el contrario, la pasta
dentifrica AV sin flior mostré una menor eficacia de remineralizacién. Se requieren

mas estudios para comprender su mecanismo.
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Bohorquez K.; et al (Ecuador - 2022) !? Realizaron una investigacion con el
propésito de evaluar la concentracion de flGor en partes por millon (ppm) en dentifricos
pediatricos disponibles en el mercado de Quito. La metodologia siguié un enfoque
observacional, analitico y transversal, analizando 8 marcas distintas de pastas dentales
para nifios, Los hallazgos revelan que la marca E present6 el pH promedio mas alto
(7,38), sequido por las marcas F y H (7,16), mientras que la marca G mostro el valor
mas bajo (6,31). En cuanto al contenido de flGor, se encontraron concentraciones entre
1.137,28 ppm (méximo) y 461,49 ppm (minimo), siendo la marca G la de mayor
concentracion y la marca D la de menor. Notablemente, el 87,50% de las muestras (7 de
8 dentifricos) no cumplieron con la cantidad de flior declarada en su etiqueta, mostrando
una diferencia estadisticamente significativa (p< 0,05) entre el contenido real y el
declarado. Solo la marca A (12,50%) cumplié con lo indicado en su etiqueta. En
conclusion, aunque las pastas dentales pediatricas analizadas cumplen con los
estandares de pH y concentracién de fltor establecidos por la norma NTE INEN 1602,
la mayoria no contiene la cantidad de fluor que declara en su etiqueta, lo cual plantea
preocupaciones sobre la precision del etiquetado. y las implicaciones para la salud dental
infantil.

Pérez R.; et al (Espafia-2020) ‘¥ Realizaron una investigacion con la finalidad de
analizar la cantidad de fluoruro presente en diversos productos de higiene dental,
incluyendo tanto pastas dentales como enjuagues bucales. Este analisis tenia como fin
evaluar los posibles riesgos para la salud que podrian surgir si ciertos grupos
poblacionales ingirieran accidentalmente cantidades significativas de estos productos,
metodologia el presente estudio fue descriptivo enfoque cuantitativo disefio
experimental y cuyo proposito fue comparar los niveles experimentales con los

declarados en el etiquetado, Los hallazgos revelan que la mayoria de las pastas dentales



16

examinadas contienen niveles de fluoruro dentro de los rangos considerados adecuados
para mantener su eficacia contra las caries, y generalmente cumplen con las cantidades
especificadas por los fabricantes. Sin embargo, se observaron algunas discrepancias
notables: Aproximadamente el 37,1% de las muestras analizadas presentaron
concentraciones de fluoruro superiores a las declaradas en sus etiquetas; Alrededor del
18.6% de las muestras mostraron niveles inferiores a los indicados.

A pesar de estas variaciones, la conclusion del estudio sugiere que el riesgo de toxicidad
por fluoruro debido al uso de estos productos es relativamente bajo. Para que se
produzcan efectos toxicos, tanto a corto como a largo plazo, seréd necesaria la ingestion
de cantidades excepcionalmente grandes de estos productos dentales.

A nivel nacional

Ravelo M.; et al (Lima - 2022) @ realizaron un estudio con el propoésito de analizar
la concentracion de fluoruros en los enjuagues bucales mas populares en Peru. La
indagacion se centrd en 4 marcas de colutorios destinados a usuarios mayores de 6 afios,
todos con concentraciones de flGor superiores a 200 ppm. Los resultados revelaron
discrepancias en todas las marcas entre el fluoruro total (FT) y el fluoruro total disuelto
(FTD). Oral B® Complete mostro la mayor diferencia, superando en un 13% la cantidad
declarada. Listerine® Anticaries Zero Alcohol y Dento® Zero Alcohol presentaron un
10% mas de lo indicado, mientras que Colgate® Plax® super6é en un 8% la
concentracion declarada por el fabricante. En conclusion, el estudio encontrd que las
cuatro marcas evaluadas contenian una concentracién de fldor superior a la declarada,
con discrepancias que oscilaban entre el 8% y el 13%. Oral B® Complete se destaco
por presentar la diferencia mas significativa en cuanto al contenido de fllor.
Hernandez A.; et al (Lima - 2019) ® realizaron un estudio poblacional extenso,

abarcando 36,760 viviendas, de las cuales 35,502 fueron efectivamente entrevistadas.
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Los hallazgos revelaron que un 7.8% de los nifios evaluados no practicaban el cepillado
dental. El estudio identificd diferencias significativas (p <0,001) en el uso de pasta
dental con concentracion inadecuada de flGor entre diversos grupos: Edad: diferencia de
12,3%; Uso de servicios odontolégicos: 7,7%; Nivel educativo del responsable: 20,4%;
indice de riqueza: 17,8%; Dominio geografico: 11,3%; Area de residencia: 9,1%. Los
resultados se categorizaron segun la frecuencia de cepillado y el uso de pasta dental en
relacion con el nivel de flGor: no cepillado, adecuado, inadecuado, no mostré/no usa
pasta, e ilegible. Las conclusiones destacan dos problematicas principales: Un
porcentaje significativo de nifios peruanos no se cepilla los dientes: Entre los nifios que
si se cepillan, un numero considerable utiliza pastas dentales con contenidos de fltior
insuficientes para proporcionar un efecto preventivo efectivo contra las caries.

Atanacio N.; et al (Chimbote - 2019) @8 emprendieron un estudio con el propésito de
examinar los niveles de flUor en las pastas dentales disponibles en el mercado local. Esta
investigacion, de gran relevancia para la salud bucal de la poblacidon, se centra en
analizar una variedad de productos dentifricos ampliamente utilizados en la ciudad. Los
investigadores recopilaron meticulosamente una muestra de 42 pastas dentales,
distribuidas equitativamente entre el concurrido centro comercial Tottus y el popular
mercado mayorista La Perla. El estudio abarcé siete marcas distintas, asegurdndose de
incluir tres lotes diferentes de cada una para obtener resultados mas representativos y
confiables. Para garantizar la precision en sus mediciones, el equipo emple6 una técnica
sofisticada: el método potenciométrico con electrodo ion selectivo (ISE) para fluoruro.
Esta metodologia permitio una evaluacion precisa de los niveles de fldor presentes en
cada muestra. Los hallazgos del estudio revelaron una sorprendente variabilidad en las
concentraciones de fllor entre las distintas marcas analizadas. Los resultados,

expresados en partes por millon (ppm), mostraron un amplio espectro de valores: desde
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concentraciones tan bajas como 35.83 ppm en la Pasta C, hasta niveles
significativamente mas altos como 1286.65 ppm en la Pasta E. Esta disparidad en los
niveles de fldor plantea importantes cuestiones sobre la estandarizacion y regulacion de
estos productos esenciales para la higiene dental. En conclusion, utilizando la prueba T
de Student, arrojo luz sobre una problemaética preocupante: se detectan diferencias
estadisticamente significativas entre los valores de flGor medidos en el laboratorio y
aquellos declarados en las etiquetas de los productos, con una notable excepcién. La
Pasta G surgi6é como la Unica marca que mostraba coherencia entre su contenido real de
fldor y la informacidn proporcionada en su etiqueta comercial.

Peralta P.; et al (Lima - 2019) 7 realizaron un estudio con el propésito de examinar
in vitro los niveles de Fllor Total (FT) y FlGor Soluble Total (FST) en pastas dentales
de uso comun. Esta investigacion arrojé resultados significativos sobre la composicion
y etiquetado de estos productos de higiene bucal. El anélisis abarcé una variedad de
pastas dentales, revelando una distribucion diversa de componentes activos: cinco que
contenian fluoruro de sodio (NaF), otras cinco utilizaban monofluorofosfato (MFP), y
los dos restantes combinaban ambos tipos de sales fluoradas. Los hallazgos mostraron
que, con una Unica excepcion que registrd 968.6 ppm, todas las pastas cumplian con el
estandar minimo de 1000 ppm de fldor total. Sin embargo, surgié un aspecto
preocupante al comparar los valores de FST con la informacion proporcionada por los
fabricantes. Solo cuatro de las pastas dentales exhibieron una concordancia entre el FST
medido y lo declarado en sus etiquetas. Un descubrimiento particularmente interesante
fue la variacion en los niveles de fluor idnico (Fins) entre las diferentes formulaciones.
Las pastas que contenian MFP mostraron valores de Fins significativamente mas altos,
oscilando entre un 13% y un 20% superior a las otras formulaciones. La conclusion del

estudio subraya una problemaética importancia: la mayoria de las pastas dentales
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evaluadas presentaron una variabilidad considerable en sus concentraciones de FT y
FST en comparacion con lo declarado por los fabricantes.
A nivel regional y local

No se han identificado estudios que aborden directamente el tema de este estudio.

Bases tedricas
El fldor

Un elemento de la tabla periddica, identificado con el simbolo F y nimero atomico 9,
es el fluor. Este mineral, presente en diversas formas naturales, juega un papel crucial
en la salud bucal. Su capacidad para fortalecer el esmalte dental y aumentar su
resistencia a los acidos bacterianos lo convierte en un aliado contra las caries. Ademas
de sus beneficios odontoldgicos, el fluor encuentra aplicaciones en la industria, siendo
utilizado en la produccién de teflon y en procesos relacionados con superficies y
catalisis @,

Concentracion de flaor en los dentifricos

Segun la Asociacion Dental Americana (ADA), la efectividad de una pasta dental en la
prevencion de caries depende de la presencia de fldor en una forma activa y
biodisponible. El consenso global establece que las pastas dentales deben contener
aproximadamente 1000 partes por millon (ppm) de fllor como concentracion estandar.
En este contexto, se consideran concentraciones elevadas aquellas que oscilan entre
1450 y 1500 ppm, mientras que las formulaciones con 500 ppm se clasifican como de
baja concentracion de fldor ©.

Mecanismo de accion del flaor

El fluoruro ejerce su accion principal de manera tdpica, siendo mas eficaz cuando esta
presente en la saliva en concentraciones adecuadas. La hidroxiapatita, componente
esencial del esmalte dental, esta sujeta a ciclos constantes de desmineralizaciéon y

remineralizacion durante el desarrollo dental. La presencia de iones especificos en la



20

saliva puede fortalecer o debilitar el esmalte, mientras que el fluoruro en un entorno
acido reduce la disolucion de la hidroxiapatita célcica.

El fluoruro actta principalmente inhibiendo la desmineralizacion del esmalte a través
de diversos mecanismos. Las bacterias cariogénicas, especialmente Streptococcus
mutans, producen &cido lactico al metabolizar azlcares, lo que disminuye el pH salival.
Cuando el pH cae por debajo de 5.5, nivel critico para la hidroxiapatita, comienza la
desmineralizacion del esmalte y la formacion de caries. Este proceso es inicialmente
reversible si se toman medidas preventivas adecuadas.

La presencia de fluoruro en el fluido de la placa dental reduce la desmineralizacion al
absorberse en la superficie del esmalte, protegiendo parcialmente los cristales de la
disolucion. Si el pH desciende por debajo de 5.5, las &reas no recubiertas del cristal se
disuelven en zonas especificas del diente. Cuando el pH vuelve a subir por encima de
este nivel critico, el aumento de iones fluoruro promueve la remineralizacién, formando
fltor, hidroxiapatita al absorberse en el esmalte ©.

Vias de administracion del flaor

El fluoruro puede ingresar al organismo de dos maneras diferentes: a través del torrente
sanguineo (administracion sistémica) o mediante aplicacion directa en la zona deseada
(administracion tépica). Es interesante notar que estas vias no son completamente
independientes: cuando el flior se administra sistémicamente, también ejerce un efecto
local ya que esta presente en la saliva. De manera similar, si los productos fluorados
aplicados localmente son ingeridos en cantidades suficientes, terminan incorporandose
al sistema circulatorio, convirtiendo asi la aplicacion topica en sistémica ®),
Indicaciones del uso de fltor

Para el cuidado dental infantil, en nifios que no han cumplido los 6 afios, se aconseja

utilizar pastas dentales con un contenido de flGor de 550 ppm. Durante el cepillado, es
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necesaria la supervision parental y se debe aplicar una cantidad de pasta dental

equivalente a unos 5 milimetros. En cuanto a nifios mayores de 6 afios y personas

adultas, las recomendaciones cambian: se sugiere el uso de dentifricos con una

concentracion de flior mas elevada, especificamente entre 1,000 y 1,500 ppm @9),

Métodos de aplicacion:

Via sistémica

Floracion del agua de consumo publico: La cantidad 6ptima de fltor oscila
entre 0,1y 0,2 ppm, aunque este rango puede modificarse segun las condiciones
del clima. La fluoracién del agua potable se considera el fundamento esencial en
los programas preventivos contra la caries dental. Esta importancia no solo se
debe a que sea un método altamente efectivo, sino que también representa la
opcién mas rentable al comparar su costo con los beneficios que proporciona 9,
Aguas de mesa con Fluor: La cantidad recomendada de acuerdo a la fuente
natural 9,

Suplementos de los Alimentos con Fluor: El flor puede incorporarse a
diversos productos alimenticios de consumo regular como sal, lacteos, harinas y
productos cereales. La dosificacion de estos suplementos alimenticios fluorados
suele oscilar entre 200 y 250 mg. Ademas de estos alimentos fortificados, existen
otros métodos para la administracion sistémica de fluor, que incluyen
presentaciones liquidas en gotas, comprimidos y complejos vitaminicos. Estas
formas alternativas pueden servir como sustituto o complemento cuando la

ingesta de fldor a través del agua potable no es suficiente o no esta disponible

19).
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Via topica:
El fltor de uso local o topico esté disponible en diversas presentaciones y formatos para
su aplicacion dental. Estos incluyen productos diferentes como los barnices fluorados,
productos en gel, pastas dentales, enjuagues bucales, hilos dentales con contenido de
flhor, pastas especiales para limpieza profesional, e incluso gomas de mascara
enriquecidas con fltor 9,
Beneficios y efectos del flior sobre los dientes:
Al aplicar flGor a las estructuras dentales, aumenta la resistencia del esmalte y se activa
con el calcio de las estructuras dentales, generando fluoruro de calcio. La hidroxiapatita,
un compuesto que aumenta significativamente la resistencia del esmalte del esmalte
dentario, es el resultado de la reaccion del fldor con los cristales del esmalte dentario.
(20).
El fldor juega un papel crucial en el proceso de remineralizacion dental al facilitar la
integracion de iones de calcio y fosfato en la estructura del diente. Este proceso es
posible debido a las propiedades electroquimicas del fllor: al tener una carga negativa,
actla como un iman que atrae a los iones de calcio y fosfato, los cuales poseen carga
positiva. Ademas, el flior demuestra propiedades antimicrobianas, combatiendo a los
microorganismos que pueden dafiar la estructura dental 9,
Intoxicacion aguda por el flaor
La fluorosis dental es un trastorno que afecta al desarrollo del esmalte durante su
formacion. Esta condicién surge cuando hay una exposicion excesiva al flGor por via
sistémica durante los primeros seis afios de vida, periodo critico en la formacion del
esmalte de los dientes permanentes. Como resultado, el esmalte se vuelve mas poroso,
menos transparente y con mayor contenido proteico. Los signos visibles pueden variar

desde sutiles lineas blancas horizontales, hasta manchas mas extensas o zonas porosas
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que van del amarillo al marrén claro, pudiendo incluso presentar pérdidas en la calidad
del esmalte en diferentes niveles.

En cuanto a la toxicidad aguda por fluor, esto puede presentarse cuando se ingieren
cantidades elevadas en un corto periodo. El sistema digestivo, especificamente el
estdbmago, es el primer 6rgano afectado. La persona puede experimentar inicialmente
sintomas como nauseas, dolor en el abdomen, vomitos sanguinolentos y diarrea.
Posteriormente, puede desarrollarse un cuadro mas grave caracterizado por: Colapso
con palidez; Debilidad generalizada; Respiracion superficial; Latidos cardiacos débiles;
Piel fria y humeda; Coloracion azulada (cianosis); Dilatacion pupilar; Alteraciones en
los niveles de calcio; En casos severos, muerte en 2-4 hr. Pueden presentarse ademas
otros efectos como paralisis muscular y espasmos en manos, pies y extremidades. Las
investigaciones han establecido que la dosis tdxica probable (PTD) es de 5 mg por kg
de peso corporal. Para ilustrar esto, un nifio de 20 kg podria alcanzar el PTD al ingerir
100 gramos (equivalente a 75 ml) de pasta dental con 1000-1500 ppm de fluor, o al
consumir 100 pastillas que contienen entre 0,5-1 mg de fltor 9,

Fluoruro total

Cantidad total de fluor presente en una muestra de pasta dental, que incluye tanto el
fldor soluble como el insoluble. Este valor se usa para medir la concentracion del fltor
disponible en el producto, lo cual es esencial para la prevencion de caries. La cantidad
de fluoruro total es importante para asegurar que los productos cumplan con las
normativas y expectativas de eficacia ?%

Flaoruro soluble total

Fraccion de fluoruro que se disuelve en el agua protege el esmalte dental

inmediatamente. El flUoruro soluble total es crucial ya que representa el componente
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mas activo que interactia directamente con los dientes para prevenir la
desmineralizacion y fomentar la remineralizacion del esmalte dental %

Fldoruro idnico

El fldor i6nico se refiere a la forma ionizada del elemento quimico fltor, con simbolo
F-. Este i6n negativo se forma cuando el &tomo de flor gana un electrén, obteniendo
asi una carga neta negativa. El fldor i6nico es muy reactivo debido a su alta
electronegatividad, lo que le permite combinarse facilmente con otros elementos,
especialmente con los cationes. Se encuentra comunmente en compuestos como el
flhoruro de sodio (NaF) y el fluoruro de calcio (CaF2), y se utiliza en aplicaciones como
la prevencidn de caries dentales, la purificacion de agua y en procesos industriales.

En el contexto bioldgico y sanitario, el flior idnico es relevante por su capacidad para
fortalecer el esmalte dental al inhibir la desmineralizacion y fomentar la
remineralizacion, lo que ayuda a prevenir las caries. Sin embargo, en concentraciones
excesivas, puede ser toxico y causar afecciones como la fluorosis dental o esquelética
(21).

Pastas Dentales

Los dentifricos son productos en forma de crema o gel que se utilizan en conjunto con
el cepillo dental para preservar y optimizar la salud bucal y su apariencia. Este producto
tiene una larga historia que se remonta hace miles de afios, y su composicion ha
experimentado una notable evolucidn: desde simples mezclas que contienen cascaras de
huevo molidas o cenizas, hasta convertirse en formulaciones sofisticadas que pueden
contener mas de veinte componentes diferentes. Estos ingredientes cumplen maltiples
funciones, ayudando a combatir diversos problemas bucales como: Caries dental;
Enfermedades de las encias; Halitosis; Acumulacion de sarro; Desgaste dental,

Sensibilidad en la dentina. Los dentifricos modernos también incorporan elementos
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abrasivos para la limpieza y blanqueamiento dental, saborizantes para dar frescura al
aliento y colorantes para mejorar su aspecto visual. Se ha determinado que la efectividad
de una pasta dental estd directamente relacionada con qué tan bien sus ingredientes
activos pueden ser aprovechados por el organismo, es decir, su biodisponibilidad ¥
‘Las formulas de los dentifricos estan en constante evolucion gracias a los avances
tecnoldgicos. Estas pastas son reconocidas principalmente por ser la fuente mas efectiva
de fluor, proporcionando una proteccion 6ptima contra la caries tanto en dientes de leche
como en permanentes. No obstante, el fliior no es el nico componente activo importante
en estos productos. Los dentifricos modernos incorporan diversos elementos esenciales
como: Agentes abrasivos que facilitan la limpieza dental; Componentes antibacterianos
que inhiben el crecimiento de microorganismos en la boca; Ingredientes especificos
disefiados para abordar problemas dentales particulares Esta diversidad de componentes
y la extensa variedad de pastas dentales disponibles en el mercado genera dos desafios
significativos: Para los pacientes: Dificultad para seleccionar el dentifrico mas
apropiado para sus necesidades especificas; Para los profesionales dentales:
Complejidad en la eleccion y recomendacion de productos dentales adecuados para cada
caso ® . La OMS indica que el modo de empleo de los dentifricos, particularmente
aquellos con fluor, tiene un impacto significativo en su capacidad para combatir la
caries. El objetivo principal del cepillado es facilitar el contacto entre el fluoruro y las
superficies dentales, incluyendo el esmalte y la dentina radicular expuesta. Se ha
comprobado que existe una relacion inversa entre la frecuencia de uso de pastas dentales

fluoradas y la aparicion de caries: a mayor uso, menor incidencia de esta afeccion bucal

(25).
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Lugar de expendio

Se refiere al lugar o establecimiento donde se venden productos especificos, como las
pastas dentales. Estos pueden incluir farmacias, supermercados, tiendas de conveniencia
o0 cualquier otro espacio autorizado para la venta de productos de higiene personal. La
seleccion de un lugar de expendio adecuado puede influir en la conservacion de los
productos, asegurando que cumplan con las normativas de calidad y seguridad
establecida ®:

Tiempo de almacenamiento

Es el tiempo que las pastas dentales permanecen guardadas antes de ser vendidas o
utilizadas, manteniendo su efectividad. Este tiempo puede variar segun las condiciones
de almacenamiento, pero los fabricantes indican un tiempo maximo de almacenamiento
para garantizar que los ingredientes activos, como el fluoruro, conserven su
concentracion y eficacia ¢7

Temperatura de almacenamiento

Las pastas dentales se pueden clasificar en diferentes categorias segun su uso o
formulacién. Existen pastas dentales con fltor, blanqueadoras, antisarro, para dientes
sensibles, entre otras. La adicién de flGor en estas pastas es fundamental para la
prevencion de caries, siendo las formulaciones de flor mas comunes en
concentraciones de 1000 a 1500 ppm @7,

Clasificacion de las pastas dentales

Los dentifricos se categorizan segun las propiedades especificas de sus componentes
activos. Entre estas categorias se encuentran:

1: Dentifricos para combatir y prevenir la caries: Los dentifricos que incorporan
fldor como ingrediente principal son los mas eficaces para frenar el avance de la caries

y favorecer la remineralizacidn del esmalte. Es importante notar que las etapas iniciales
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de la desmineralizacion del esmalte son dificiles de identificar mediante métodos
clinicos convencionales. La inspeccién visual y el uso de exploradores dentales son
técnicas subjetivas que dependen en gran medida de la experiencia del profesional ¢,
Por otro lado, para que la desmineralizacion sea detectable en radiografias, debe haber
alcanzado un 30% de progreso. Sin embargo, a nivel quimico, la caries comienza en el
momento en que se altera el equilibrio mineral normal del diente, lo que en muchos
casos da inicio a procesos de desmineralizacion, mucho antes de que sea clinicamente
evidente @®.

2: Dentifricos para el manejo y prevencion de afecciones periodontales: Las
enfermedades como la gingivitis y la periodontitis tienen su origen en la acumulacion
de bacterias en la placa dental. Para combatir estas condiciones, se siguen dos estrategias
principales: Remocion periddica de la placa: Esta practica impide la proliferacion
bacteriana en la biopelicula dental; Inhibicion del crecimiento bacteriano: Se logra
mediante la prevencion de la formacion de placa y sarro, lo que a su vez dificulta la
colonizacion y multiplicacion de las bacterias en la superficie dental .

3: Dentifricos para aliviar la sensibilidad dental: Los dentifricos que contienen sales
de potasio son efectivos para tratar la hipersensibilidad dental. Su mecanismo de accion
se basa en mantener una alta concentracion extracelular de potasio, lo cual impide la
repolarizacion de las membranas de las células nerviosas. Esto resulta en una inhibicion
de la transmisién de impulsos nerviosos sin causar alteraciones en el tejido pulpar. La
eficacia de estos productos es notable, observandose una mejora en aproximadamente
el 85% de los casos tratados. Especificamente, las pastas dentales que contienen nitrato
de potasio en concentraciones del 5% al 10% han demostrado ser capaces de reducir la

sensibilidad dental por un periodo de hasta cuatro semanas G G,
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4: Blanqueadores dentales. El propdsito principal de estos dentifricos es eliminar la
placa dental, ya sea por medios mecénicos o quimicos. Sin embargo, algunos de estos
productos incorporan agentes quimicos adicionales que proporcionan un efecto
blanqueador. Basandose en su mecanismo de accion, estos dentifricos se dividen en dos
subcategorias: Dentifricos que eliminan la placa pigmentada: Estos productos acttan
removiendo las manchas superficiales, lo que permite que los dientes recuperen su tono
natural; Dentifricos con agentes quimicos blanqueadores: Estos contienen sustancias
como el perdéxido de hidrégeno o el peroxido de calcio. Cuando estos compuestos entran
en contacto con la superficie dental, penetran en el tejido y descomponen las moléculas
responsables de las manchas. Este proceso resulta en un efecto blanqueador mas
profundo G2

5: Dentifricos para propositos especificos. Esta categoria abarca pastas dentales
disefiadas para abordar condiciones particulares, que no se encuadran en las
clasificaciones anteriores. Por ejemplo: Dentifricos para estimular la salivacion:
Contienen ingredientes como aceite de oliva, betaina y xilitol, que pueden aumentar la
secrecién salival en reposo, incrementando asi la tasa basal de produccién de saliva;
Dentifricos para xerostomia (boca seca): Dado que en esta condicion la mucosa bucal
es mas sensible y vulnerable, se recomienda evitar pastas con ingredientes irritantes
como aceites esenciales fuertes o agentes espumantes. En su lugar, se aconsejan
productos con antioxidantes y enzimas como lactoperoxidasa, lisozima y lactoferrina,
gue ayudan a mantener la funcion salival; Dentifricos para afecciones bucales
especificas: Incluyen pastas formuladas para aliviar afecciones como estomatitis,

gingivitis y periodontitis ) G4
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Composicion béasica de las pastas dentales

La composicién de los dentifricos incluye diversos componentes, cada uno con una
funcion especifica que contribuye tanto a la prevencion de caries como a las propiedades
cosmeticas del producto. Entre estos componentes se destacan:

e Abrasivos: Constituyen entre el 20% y el 50% de la composicion de las pastas
dentales. Su funcion es proporcionar una limpieza dental efectiva y controlar la
pigmentacion extrinseca de los dientes. Los abrasivos mas utilizados incluyen:
Hidroxido de aluminio; Fosfato de Hidrégeno de Calcio; Carbonato de calcio;
Silice; Hidroxiapatita 5 (6),

e Humectantes: Representan entre el 20% vy el 40% de la composicion de los
dentifricos. Su principal funcion es evitar que la pasta dental se endurezca al
entrar en contacto con el aire y reducir la pérdida de liquidos del producto. Los
humectantes méas frecuentes son: Glicerol; Xilitol; Sorbitol; Polietilenglicol,
Propilenglicol @5 ©8)

e Espesantesy Aglutinantes: Presentados en concentraciones del 1% al 2%, estos
componentes previenen la separacion de las fases solidas y liquidas en las pastas
dentales, mejorando su consistencia. Los mas comunes incluyen gomas
naturales, carboximetilcelulosa y carragenina @5 (8-

e Detergente: Con una concentracion maxima del 3%, reduce la tensién
superficial, facilitando la emulsion o suspension de residuos durante la limpieza
dental y generando espuma. El principal detergente utilizado es el lauril sulfato
de sodio (SLS) 9 ©6).

e Saborizante y colorante: Representan del 1% al 2% de la composicion. Los
saborizantes, como menta, eucalipto, anis, mentol, citricos y canela, mejoran la

aceptacion del producto por parte de los usuarios. Los colorantes mas utilizados
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son el dioxido de titanio y colorantes de grado alimenticio®® ()
e Agua: Es el componente principal, constituyendo el 100% de la base liquida del
dentifrico® @9 |
e Agentes terapéuticos: El fltor es uno de los principales agentes terapéuticos,
utilizado para combatir la caries dental. La mayoria de los dentifricos contienen
menos del 1% de fluoruro, parcialmente alrededor del 0,1% (equivalente a 1.000
ppm F-), generalmente en forma de monofluorofosfato de sodio ©5 %),
Caries Dental y Flaor
La concepcion actual de la caries dental la define como un proceso dinamico y
multifactorial, en el que el azucar y el biofilm juegan un papel crucial. Este proceso se
caracteriza por ciclos repetitivos de desmineralizacion y remineralizacion que ocurren a
lo largo del dia en los tejidos duros del diente, ¢” Esencialmente, la caries surge de un
desequilibrio fisiologico en las fluctuaciones del pH entre el biofilm y el mineral del
tejido dentario®”) 8,
El biofilm se conceptualiza como una comunidad organizada de bacterias endégenas
individuales que habitan en la interfaz entre medios sélidos y liquidos. Este incluye la
microflora presente tanto en la pelicula dental como en la placa. 9 “9 | s
microorganismos que componen el biofilm producen diversos acidos organicos como
resultado de su metabolismo. Entre estos, el acido lactico se destaca como el producto
final predominante del metabolismo del azlcar y se considera el principal agente en la
formacion de caries “9,
En las etapas iniciales, la caries dental no presenta sintomas visibles. Sin embargo, si el
pH bucal se mantiene bajo durante un tiempo prolongado, la pérdida de minerales se
vuelve evidente, manifestindose como una mancha blanca en el diente. Esta

desmineralizacion aumenta la porosidad del esmalte, ampliando los espacios entre sus
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cristales y ablandando su superficie. Como resultado, los &cidos pueden penetrar mas
profundamente en el diente, provocando una mayor desmineralizaciéon interna y
eventualmente formando una cavidad visible“?.

El esmalte dental, que normalmente es la capa exterior expuesta al ambiente bucal, esta
compuesto principalmente por hidroxiapatita. Este mineral contiene calcio, fosfato y
grupos hidroxilo en una proporcion especifica de 10:6:2. Los iones que forman la
hidroxiapatita estdn unidos por fuerzas ionicas, creando una estructura altamente
organizada y estable®V,

Los dientes estan frecuentemente expuestos a ambientes acidos, ya sea por la presencia
de biofilm o por los acidos presentes en la dieta. Por esta razén, la capacidad de
remineralizacién del esmalte es crucial para mantener su integridad estructural. La saliva
juega un papel fundamental como agente remineralizante natural. Es la principal fuente
de los minerales necesarios para este proceso, especialmente gracias a su contenido de
iones fosfato (PO4 -3). En condiciones normales, la saliva mantiene eficazmente el
equilibrio mineral del esmalte. Sin embargo, cuando las condiciones se vuelven
desfavorables, como cuando el pH disminuye debido a una limpieza inadecuada del
biofilm o al consumo frecuente de azlcares, la saliva trabaja para contrarrestar el
proceso de desmineralizacion®?),

La utilizacién del flior como estrategia preventiva contra la caries dental se inicio a
principios del siglo XX. Sin embargo, en afios recientes, una comprension mas profunda
de su mecanismo de accion ha llevado a modificar su aplicacién, enfatizando la
importancia de su efecto topico. Actualmente, se reconoce que el principal beneficio
anticaries del fluoruro radica en su interaccion en la interfaz entre los dientes y el
biofilm. En este punto, el flior promueve la remineralizacion de las lesiones cariosas

incipientes y disminuye la susceptibilidad del esmalte dental a la disolucion ¢,
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La administracion de fluoruro se realiza mediante dos enfoques principales: métodos
comunitarios e individuales. Los métodos comunitarios incluyen la fluoracion del agua
potable, la leche y la sal, asi como la distribucion de suplementos fluorados en forma de
comprimidos, gotas y pastillas. Por otro lado, los métodos individuales abarcan el uso
de productos de higiene bucal como pastas dentales y enjuagues bucales, ademéas de
aplicaciones profesionales como geles, espumas, barnices y cementos fluorados®“?.

En la tltima década, los paises que han logrado reducir significativamente la incidencia
de caries dental han incorporado, de una forma u otra, el uso del flior en sus estrategias
de salud bucal. Esta tendencia subraya la importancia crucial que los compuestos
fluorados han tenido y siguen teniendo en el control de la alta prevalencia de caries que
se ha observado histéricamente 3.

Pastas dentales fluoradas

Entre los métodos individuales de aplicacion de fldor, el uso de pasta dental fluorada se
considera el factor principal en la disminucion global de la caries desde la década de
1980 en paises industrializados y desde 1990 en paises en desarrollo. Este método se
destaca como el mas eficaz, ya que combina la accion anticaries del flior con la
eliminacion mecanica del biofilm dental durante el cepillado®® “5-

Las pastas dentales con flior generan una alta concentracion de este elemento en la boca
(tanto en saliva como en biofilm) poco después del cepillado. “? La saliva alcanza
niveles de saturacion de fldor en 1-2 horas, mientras que el biofilm mantiene niveles
elevados hasta por 10 horas con un uso regular “4. Desde su introduccion, la
formulacidn de las pastas dentales ha evolucionado significativamente. Actualmente, se
presentan como preparados de consistencia pastosa o coloidal “®. Sus ingredientes

basicos incluyen abrasivos para la limpieza mecéanica, detergentes, agua, edulcorantes,
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humectantes y saborizantes. Ademas, pueden contener aditivos como vitaminas, agentes
terapéuticos y compuestos antisépticos o antibidticos 2.

Para lograr una accion anticaries efectiva, la pasta dental debe estar formulada para
maximizar la biodisponibilidad de sus componentes activos. Es crucial que proporcion
de fldor soluble total (FST), ya sea en forma de ion fluoruro o como monofluorfosfato
(MFP). Esta disponibilidad de fltor es fundamental para interrumpir el proceso de
caries, ya que reduce la desmineralizacion y potencia la remineralizacion del esmalte
dental 9,

La eficacia de una pasta dental fluorada esta directamente relacionada con su
concentracion de fluor. Para obtener el maximo beneficio anticaries, se requiere una
concentracion minima de 1000 ppm de fltor (mg F / kg), y este fluor debe estar en forma
soluble para ser efectivo. Los dentifricos convencionales que contienen entre 1000 y
1500 ppm de fluor son apropiados para todas las edades. Sin embargo, es importante
ajustar la cantidad utilizada en nifios pequefios. Para este grupo de edad, se recomienda
usar una proporcién de 0.1 a 0.3 de la cantidad normal, con el fin de prevenir una ingesta
excesiva de flGor mientras se mantienen los beneficios preventivos “9 .

El fldor soluble (FS) es el componente activo responsable del efecto anticaries en las
pastas dentales. Su disponibilidad quimica es crucial para la eficacia del producto. La
falta de solubilidad, que puede deberse a una formulacion inadecuada o a la pérdida de
estabilidad quimica del fluor soluble total (FST), compromete este potencial
anticaries“,

ElI FST puede presentarse como iones libres (por ejemplo, en NaF) o en forma ionizable
(como en FPO3 2- y NaFPO3 o MFP). En cambio, el fldor insoluble (F ins) no tiene
efecto anticaries. Esto se forma cuando los abrasivos con calcio reaccionan con el flior

en el tubo, produciendo fluoruro de calcio (CaF2) y reduciendo el FST disponible.
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Para evitar estas reacciones indeseadas, las pastas con NaF deben formularse con
abrasivos inertes como los basados en silice. Las que contienen abrasivos de calcio
deben usar MFP como fuente de fluor, ya que forma un enlace covalente que previene
la reaccion inmediata entre flGor y calcio.

Aungue la combinacion de Ca++y MFP en una pasta dental deberia ser estable, el MFP
puede hidrolizarse durante el almacenamiento, liberando iones de fluor que formaran
CaF2 inactivo. Por esto, es necesario monitorear constantemente el contenido de fltor
en las pastas dentales comerciales para garantizar su actividad anticaries. La eleccion
del abrasivo y su compatibilidad con el agente fluorado son factores criticos en la
formulacién de pastas dentales efectivas. Este seguimiento es esencial para asegurar que
los productos mantengan su eficacia preventiva contra la caries a lo largo del tiempo “©
Evaluacion para medir fltor en las pastas dentales

La medicion de la concentracién de fluor en pastas dentales ha evolucionado
significativamente a lo largo del tiempo. Inicialmente, se empleaban técnicas simples
como el analisis colorimétrico, que proporcionaba resultados imprecisos y era
susceptible a interferencias de otros iones presentes en las muestras. Con el avance de
la tecnologia, se han desarrollado métodos mas preferidos y precisos. Entre ellos se
incluyen la espectrometria de masas, cromatografia de gases, cromatografia idnica,
técnicas electroanaliticas, métodos catalitico-enziméticos y radioanaliticos. En la
actualidad, las técnicas mas utilizadas para analizar el contenido de fldor en pastas
dentales son: Cromatografia de gases; Cromatografia idnica; Electrodo selectivo del ion
F (Método Potenciométrico). De estos, el método potenciométrico con electrodo
selectivo del ion F ha demostrado ser el mas eficaz para detectar y cuantificar los niveles

de fluor en pastas dentales. Esta técnica ofrece una combinacién 6ptima de precision,
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sensibilidad y facilidad de uso, lo que la convierte en la opcidn preferida para este tipo
de analisis en la industria y la investigacion dental 7 (48

La cromatografia, una técnica que analiza el fltor en su forma anionica (fluoruro) a nivel
de trazas, permitiendo la deteccion simultdnea de otros iones, se utiliza con menor
frecuencia en la actualidad. Esto se debe principalmente a tres factores: El alto costo de
los equipos necesarios; EI mayor tiempo requerido para el analisis de cada muestra; La
necesidad de contar con personal altamente especializado para su operacion “9.

Por otro lado, la potenciometria con electrodo selectivo de ion fltor se ha convertido en
el método més popular para medir el contenido de flGor. Su popularidad se debe a varias
ventajas: Facilidad de uso; Alta precision y sensibilidad; Accesibilidad y bajo costo. Sin
embargo, es importante sefialar que esta técnica solo detecta los iones fluoruro libres en
la solucion. El electrodo utilizado en este método estd compuesto por un cristal de
fluoruro de lantano (LaF3) y un electrodo de referencia, ambos integrados en un Gnico
sensor. Esta configuracién permite una medicién precisa y especifica del ion fluoruro
en diversas muestras, incluyendo pastas dentales 9 .

La determinacion se efectda introduciendo el sensor en una disolucion que contiene
iones de fluor, los cuales se desplazan hacia el cristal que actia como membrana ©% La
conductividad en el cristal se produce mediante un proceso de defecto en la cristalina
roja, donde los iones de flior mdviles se desplazan hacia las posiciones vacias. En el
cristal de LaF3 — Eu (I1), los iones de flior son los méas apropiados para ocupar estos
espacios vacios, lo que confiere selectividad al electrodo. Al sumergir este electrodo
junto con un electrodo de referencia de calomelanos en una solucion de fluoruro, se
genera una diferencia de potencial (E) que es directamente proporcional al logaritmo de
la actividad de los iones fluoruro en la solucion ©b,

E = 0.058log [F -] + constante
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A continuacion, se elabora una curva de calibracion representando los potenciales
medidos en funcidn de la concentracion de fluoruro. Después, se mide el potencial de la
muestra acuosa y se deduce la concentracion de fluor a partir de la curva de
calibracion®,

El electrodo selectivo de fluoruros solo detecta F hidratado, no HF ni FeF6. Las lecturas
seran inexactas si el pH supera 9. Ademas, el potencial medido es proporcional a la
actividad del ion, no a su concentracion. Por ello, es necesario ajustar las muestras y los
patrones a una fuerza iénica constante para lograr una respuesta reproducible del
electrodo. Para obtener resultados consistentes, se emplea una solucién tampoén llamada
TISAB (Tampon de Ajuste de Fuerza lonica Total). Esta solucion no solo mantiene un
pH constante, sino que también regula la fuerza idnica tanto de las muestras como de

las soluciones estandar 42 1),

Definiciéon de términos

Caries Dental: Es una afeccidn localizada de origen multiple que se inicia tras la
aparicion de los dientes. Causa el ablandamiento del tejido duro dental y evoluciona
hasta formar una cavidad G,

Salud Bucal. - Abarca diversas condiciones que afectan la capacidad de una persona
para morder, masticar, sonreir y hablar. Estos incluyen dolor orofacial, cancer oral o
faringeo, infecciones y Ulceras bucales, enfermedades de las encias, caries, pérdida de
dientes y otros trastornos bucales 2%,

Infecciones Orales. - Se manifiestan como lesiones rojas o blancas en la boca, planas o
ligeramente elevadas. Son frecuentes en personas mayores que usan protesis dentales o
tienen problemas inmunolégicos @,

FlUoruro. - Es un compuesto utilizado para prevenir la caries dental. Al ser absorbido

por los dientes, los fortalece y aumenta su resistencia al acido, ademas de inhibir la
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accion de las bacterias causantes de caries. Generalmente se recomienda para nifios y
adultos que no tengan acceso a agua fluorada en sus hogares 2.

In vitro. - En comparacion con la produccion in vivo, realizado en el laboratorio por
métodos experimentales ©4.

Evaluacion. - Es un juicio cuyo proposito es determinar el valor, la importancia o el
significado de algo tomando en cuenta un conjunto de criterios o normas ©,

Biofilm. - Son acumulaciones de microorganismos dificiles de detectar que se adhieren
a diversas superficies. Estos forman resistencias y representan un riesgo para la higiene
y seguridad en varios entornos. ¢,

Esmalte dental. - Es la capa externa visible de los dientes. Un esmalte sano puede variar
en color desde un amarillo claro hasta un tono gris o blanco azulado®?.

Periodontitis. - Es una condicion que se desarrolla cuando la inflamacién o infeccion
de las encias (gingivitis) no recibe tratamiento. En esta afeccion, la infeccion y la
inflamacién se extienden desde las encias hacia los ligamentos y el hueso que dan
soporte a los dientes 8,

Dentifricos. - Es una palabra que a menudo se menciona de distintas formas. Una de las
mas habituales es dentifrica, aunque también se usa dentifrico ©9),

Desmineralizacion. - Es el proceso de reduccién o pérdida anormal de componentes
minerales en el cuerpo, tales como potasio y calcio, entre otros. Este fendmeno implica
una disminucion en la concentracion de estos elementos esenciales en los tejidos
afectados(®?.

Colutorios. - Enjuagatorio bucal medicinal ©.
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IV.  Metodologia

4.1. Tipo y nivel de investigacion

Este trabajo de investigacion se clasifica como investigacion aplicada, ya que tiene
como objetivo generar conocimiento practico y util para resolver problemas concretos.
El nivel de investigacion es de tipo explicativa que se encarga de buscar el porqué de
los hechos a través del establecimiento de relaciones causa- efecto.

4.2. Ambito temporal y espacial
Ambito Temporal
Para la elaboracion de este trabajo investigacion se realizd en los meses de octubre a
diciembre del 2023 para la aplicacion de la investigacion esperando llegar y cumplir
con los objetivos planteados en la investigacion
Ambito Espacial
El estudio esta contemplado a realizarse en los centros poblados alrededor de la ciudad
de Abancay, capital del Departamento de Apurimac,

4.3. Poblacién y muestra
Universo
El universo del presente trabajo de investigacion estuvo conformado por pastas
dentales para adultos que contengan una concentracion de 1000-1500ppm de fluor,
que se encuentran en el mercado a disposicion del distrito de Abancay y sus anexos
durante el afio 2023, tales como: Colgate®, Dento®, Kolynos®
Muestra:
Para determinar el minimo tamafio muestral se utilizé la siguiente férmula para

identificar el nUmero exacto.

(Z% +Z;)" 287

n=

()_(1 —5(2)2
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Z oy = 1.96; que es un coeficiente de confianza del 95%

Zp = 0.845; que es un coeficiente en la distribucion normal para una potencia de
prueba del 80%
E = (X, - X,) Muesira Piloto
§t=11
n=430=5
En otras palabras, se requirieron alrededor de 5 muestras para cada variedad de pasta
dental. Estas fueron elegidas al azar, respetando los criterios de inclusion previamente
definidos, y se obtuvieron de los centros poblados mencionados:
- Atumpata
- Moyocorral
- Pachachaca
- Marcahuasi
- Molinopata
- Puca-Puca
- Quisapata alta
Criterios de seleccion
Criterios de inclusién
- Dentifricos cuyo envase esté en dptimas condiciones y que no hayan caducado.
- Los productos de higiene dental que especifiquen en su envase contienen una
concentracion de fldor igual o superior a 1000 partes por millén (ppm).
Criterios de exclusion
- Pastas dentales con fecha de elaboracion vencida en el distrito de Abancay.
- Pastas dentales nuevos que presenten envase deteriorado 0 expuesto a

temperaturas altas.
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- Pastas dentales que sufran algin deterioro durante el procedimiento del
anélisis.
- Pastas dentales cuyo envase no esté sellado.

4.4, Instrumento

Se elabor6 un formulario exclusivo para la investigacion, en el cual se anotaron todas
las mediciones proporcionadas por el dispositivo (Anexol).

Validacion

En esta indagacion se identificd como variable principal “Evaluacion y Comparacion in
vitro de la concentracion de fluoruro en pastas dentales para adultos” para dicho trabajo
se valido la ficha de recaudacion de data en tal sentido se utilizé una ficha de validacion
del instrumento de recoleccion de datos, se encargo a tres profesionales con grado de
magister y expertos en el area, para garantizar la importancia del presente estudio. En
tal sentido los profesionales son los siguientes:

Tablal  Jueces expertos

Apellidos y nombres Profesion Grado academico
Malpartida Valderrama, Kelly Cirujana Magister en ngnmas
dentista Estomatoldgicas
Soria Serrano, Soria Margot ClrUJ_ana Mag|§te_zr en gestion de
dentista servicios de la salud
Carrion Herrera, Uriel ClrUJ_ana Magister en clenclas
dentista Estomatoldgicas

Fuente: Autoria Propia

Dentro de los apartados o intervalos para el coeficiente de alfa de Cronbach se tuvo que

respetar los siguientes valores:
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Tabla2 Valoracion de fiabilidad

Valoracién de la fiabilidad de los items

analizados
[0:0.5] Inaceptable
[0,5:0.6] Pobre
[0,6:0,7] Débil
[0,7:0,8] Aceptable
[0,8:0,9] Bueno
[0,9:1] Excelente

Fuente: Autoria Propia

Por lo tanto, al momento de la validacion de la ficha de recoleccién se obtuvo un 0,89,

siendo bueno.

4.5. Procedimiento

Fase 1: Determinacion de los dentifricos mas populares. Se llevé a cabo una
investigacion sobre los estudios de mercado recientes para identificar las pastas de
dientes mas utilizadas en el distrito de Abancay, con el propoésito de incluirlas en la
evaluacion. La seleccion de la muestra de dentifricos se basd en datos recopilados
mediante encuestas, buscando asegurar que el estudio fuera representativo.

Fase 2: Seleccidon de las muestras: Se obtuvo de manera directa de los lugares de
expendio identificados en la operacionalizacion de variables, pastas dentales accesible
a cualquier persona natural. La cantidad de muestra fue establecida de la siguiente
manera:

Tabla3  Centros poblados

Centros Poblados Colgate® Dento® Kolynos® Total

Atumpata 5 5 5 15
Moyocorral 5 5 5 15
Pachachaca 5 5 5 15
Marcahuasi 5 5 5 15
Molinopata 5 5 5 15
Puca-Puca 5 5 5 15
Quisapata alta 5 5 5 15

Total 105

Fuente: Autoria Propia
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Se indico que el nmero de muestras es 5 unidades de cada marca de pasta dental, para cada
centro poblado. La seleccion de las pastas dentales fue de manera aleatoria utilizando los
criterios de seleccion antes mencionado.

Fase 3: Calibracion del potencidmetro

La prueba piloto facilitdé la familiarizacion con el equipamiento esencial para diversas
técnicas: la medicion del peso de muestras de dentifrico en tubos de ensayo plésticos
mediante una balanza analitica, la elaboracion de una curva de calibracion para lecturas
precisas, y el manejo eficaz del potenciémetro con electrodo selectivo para ion fluoruro.

Se practico la preparacion de diluciones para crear una curva de calibracién con
concentraciones que oscilaban entre 0,5y 32 ppm. La calibracién del potenciometro se llevo
a cabo bajo la guia del personal del Laboratorio de Investigacion de la UNAMBA.

En la prueba piloto y en el andlisis de las muestras se aplicé un protocolo de dilucion
especifico. Se extrajeron 2 ml de cada dilucion preparada con una micropipeta,
transfiriéndolos a tubos de ensayo plasticos previamente etiquetados. Ademas, se prepar6
una solucidn en blanco y otra con cloruro de potasio 4 molar para proteger el electrodo.
Para la elaboracion de la curva de calibracion se utiliza Excel, introduciendo los datos para
comparar las concentraciones tedricas y experimentales. La discrepancia entre estas no debia
exceder el 10%, y era necesario que existiera una relacion lineal entre el voltaje medido y el
logaritmo de la concentracion de fluoruro.

El procedimiento se realizd a una temperatura constante de aproximadamente 25°C. Se
emplearon agitadores magnéticos en cada tubo de ensayo, y el electrodo de fluoruro se
introdujo sobre una barra agitadora magnética.

Fase 4: Preparacion de las muestras

Determinacion del Fluoruro Total (FT)

Medicion del Fluoruro Soluble Total (FST)
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Cuantificacion del Fluoruro l6nico (Fi).

Determinacion del fluoruro total (FT) en pasta dental

1.

Se pesaron tubos de ensayo plasticos en una balanza analitica. Sin retirarlos, se
afiadieron 100 + 10mg de pasta dental, descartando la primera porcion. Los pesos se
registraron en una tabla.

Se agregaron 10ml de agua desionizada a cada muestra, medidos con una fiola
calibrada.

La mezcla se homogeneiz6 usando un mezclador vortex.

Se extrajeron 0,25 ml de la suspension con una micropipeta, trasladandolos a un
nuevo tubo rotulado. Se afiadieron 0,25 ml de acido clorhidrico 2M y se sellaron con
parafilm para evitar la contaminacion.

Las muestras se incubaron en bafio maria a 45°C durante una hora.

Tras la incubacion, se destaparon los tubos y se afiadieron 0,50 ml de hidréxido de
sodio 1M para neutralizar la acidez.

Se tomd 1 ml de esta mezcla y se le afiadi6 un agitador magnético pequefio.

Se introdujo el electrodo de ion selectivo de fluoruro en cada tubo para el anélisis.
Se registraron tres lecturas por muestra, con dos muestras por pasta dental. Entre
lecturas, el electrodo se lavo con agua desionizada, se secO con papel tist y se

almaceno en un tubo con 2ml de cloruro de potasio 4M cuando no estaba en uso.

Determinacion del fluoruro soluble total (FST) en pasta dental

1. Se centrifugaron los tubos de ensayo con la suspension inicial a 3000 rpm durante 10

minutos, separando asi el sobrenadante del precipitado.

2. Se extrajeron 0,25 ml del sobrenadante con una micropipeta, transfiriéndolos a un

nuevo tubo de ensayo. A esta muestra se le afiadieron 0.25ml de acido clorhidrico

2M.
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. Los tubos, sellados con parafilm, se sumergieron en un bafio maria a temperatura

constante de 45°C por una hora.

. Tras retirar las muestras del bafio maria, se afiadieron 0.50ml de hidroxido de sodio

1M a cada una.
Se agregd 1ml adicional a cada muestra.

Finalmente, se procedi6 a realizar las lecturas de las muestras preparadas.

Determinacion del fluoruro iénico (FI) en pasta dental

1.

Se utiliza el sobrenadante restante de las muestras centrifugadas previamente usadas
para el célculo del Fluoruro Soluble Total (FST).

Se extrajo una nueva alicuota de 0.25ml del sobrenadante y se transfiri6 a un tubo de
ensayo correctamente etiquetado.

A esta muestra se le agregd 1ml de una solucion no especificada en el texto original.
Utilizando una micropipeta, se agregaron 0,50 ml de hidréxido de sodio (NaOH) 1
molar.

Se prepar6 todo lo necesario para realizar una lectura inmediata antes de afiadir el
ultimo reactivo.

Finalmente, se agregaron 0.25ml de &cido clorhidrico (HCI) 2 Molar, y se procedio

a realizar la lectura lo mas rapidamente posible tras esta adicion.

4.6. Andlisis de datos

1.

Se utiliz6 una plantilla de Excel para ingresar los datos y calcular la ecuacion de la
curva de calibracion.

Se determinaran las concentraciones de fluoruros para cada pasta dental, obteniendo
una medida con su respectiva desviacién estandar.

Para verificar la normalidad y homogeneidad de los datos, se aplico la prueba de
Shapiro-Wilk, lo que permiti6 determinar si era apropiado usar pruebas paramétricas.

Se realizé un analisis de varianza (ANOVA) de una via con un nivel de confianza
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del 95% para comparar las medias entre los grupos.

5. Posteriormente, se aplicaron pruebas post hoc (especificamente, la prueba de
Bonferroni) para un anélisis méas detallado de las diferencias entre grupos.

6. Todo el analisis estadistico se llevé a cabo utilizando un software especializado,

aungue no se especifica cudl.

4.7. Consideraciones éticas

El estudio se adhirio a los principios éticos establecidos en la Declaracidn de Helsinki
de la Asociacion Médica Mundial (AMM). Estos principios enfatizan:
1. La responsabilidad del investigador de proteger la vida, la salud, la privacidad y la
dignidad humana.
2. La justificacion de la investigacion basada en el potencial beneficio razonable para
la poblacion estudiada.
Es importante destacar que este estudio no involucroé directamente a seres humanos
como sujetos de investigacion. Sin embargo, se mantuvo el compromiso ético de
realizar una investigacién que pudiera proporcionar informacion Gtil y beneficiosa
para la salud dental de la poblacién.
La adherencia a estos principios éticos asegura que, aunque no se utilicen
participantes humanos directamente, la investigacion se realiz6 con un proposito de
proteccién y respetando los estandares éticos internacionales en investigacion

médica.
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V. Resultado y discusion

Descripcion univariada.
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Tabla4  Descripcion univariada de las marcas de la pasta dental, centros poblados, lapso

de tiempo y temperatura, 2023.

MARCA-PASTA

DENTAL " e

Pasta dental Colgate 30 35.3
Pasta dental Dento 25 29.4
Pasta dental Kolynos 30 35.3
Total 85 100.0

CENTROS N %

POBLADOS

C.P. Atumpata 10 11.8

C.P. Moyocorral 5 5.9
C.P. Pachachaca 15 17.6
C.P. Marcahuasi 15 17.6
C.P. Molinopata 15 17.6
C.P. PucaPuca 10 11.8
C.P. Quisapata Alta 15 17.6
Total 85 100.0

LAPSO DE TIEMPO n %
De 1-2 meses 55 64.7
De 3-4 meses 30 35.3
Total 85 100.0

TEMPERATURA n %
De 22°C-33°C 45 52.9
21°C-13°C 40 47.1
Total 85 100.0

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se plasma la eleccion de 85 observaciones segun varias categorias: Marca

de Pasta Dental: La muestra esta equilibrada entre las marcas Colgate y Kolynos, cada una

con un 35.3% de la muestra total, mientras que la marca Dento representa el 29.4%. Centros

Poblados: La mayoria de las observaciones provienen de los centros poblados de

Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata y Quisapata Alta, cada uno con un 17.6% de la

muestra. Atumpata y PucaPuca representan el 11.8% cada uno, y Moyocorral tiene la menor

representacion con un 5.9%. Lapso de Tiempo: La mayoria de las observaciones sé
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realizaron en un lapso de 1-2 meses (64.7%), mientras que el resto se llevé a cabo en 3-4
meses (35.3%). Temperatura: Las observaciones se distribuyen casi uniformemente entre los
dos rangos de temperatura, con un leve predominio del rango de 22°C-33°C (52.9%) sobre
el rango de 21°C-13°C (47.1%).

Tabla5 Promedio del peso de las diferentes marcas de pasta dental, 2023.
PESO GENERAL DE LAS PASTAS DENTALES

PO N Media D.E Minimo Maximo
Pasta Dental 30 0.086 0.005 0.07 0.09
Colgate
Pasta Dental Dento 25 0.087 0.003 0.08 0.09
Pasta Dental 30 0.085 0.003 0.07 0.09
Kolynos
Peso General De 85 0.086 0.004 0.07 0.09

Las Pastas Dentales

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se contempla que la Pasta Dental Colgate: Tiene una media de 0.086 con
una D.E. de 0.005, y los valores oscilan entre 0.07 y 0.09. Pasta Dental Dento: Tiene una
media ligeramente superior de 0.087 con una D.E. menor de 0.003, y los valores también
oscilan entre 0.08 y 0.09. Pasta Dental Kolynos: Tiene una media ligeramente inferior de
0.085 con una D.E. de 0.003, y los valores oscilan entre 0.07 y 0.09. Peso General de las
Pastas Dentales: La media general es de 0.086 con una D.E. de 0.004, abarcando un rango
de valores entre 0.07 y 0.09. Las tres marcas de pasta dental tienen pesos muy similares, con
diferencias minimas en sus medias y desviaciones estandar. La Pasta Dental Dento tiene la
media mas alta y la menor desviacion estandar, lo que indica que sus pesos son mas
consistentes. En general, los pesos de las pastas dentales estan en un rango estrecho, lo que

sugiere una alta consistencia en el peso de las muestras analizadas.
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Tabla6 Promedio de diferentes fluoruros, 2023.

FITLIJIZ)ORSUDRE)S N Media D.E Minimo Maximo
Fluoruro l6nico 85 2.31 0.223 1.79 2.78
Fluoruro Soluble 85 2.47 0.278 1.80 3.09
Fluoruro Total 85 14.23 0.952 11.81 15.91

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se contempla que el Fluoruro 16nico: La media es 2.3194 con una D.E. de
0.22358, con valores que oscilan entre 1.79 y 2.78. Fluoruro Soluble: La media es 2.4764
conunaD.E. de 0.27843, con valores que oscilan entre 1.80 y 3.09. Fluoruro Total: La media
es 14.2351 con una D.E. de 0.95227, con valores que oscilan entre 11.81 y 15.91. Estos datos
muestran las concentraciones promedio y la variabilidad de los diferentes tipos de fluoruro
en las muestras analizadas. Las medias indican que el fluoruro total es significativamente
mayor en comparacion con los valores de fluoruro iénico y soluble. Las desviaciones
estandar sugieren que el fluoruro total tiene una mayor variabilidad en comparacion con los

otros dos tipos de fluoruro.
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Tabla7  Pastas dentales encontradas segln centros poblados, 2023.

CENTROS POBLADOS

Pastas C.p. C.P. C.p. C.p. C.p. C.p. C.P. Quisapata Total
dentales  Atumpata Moyocorral Pachachaca Marcahuasi Molinopata PucaPuca Alta
n % N % N % n % n % n % n % n %
P.D 0 0 5 5.9 5 5.9 5 5.9 5 5.9 5 5.9 5 5.9 30 353
Colgate
P.D 5 5.9 0 0 5 5.9 5 5.9 5 5.9 0 0 5 5.9 25 294
Dento
P.D 5 5.9 0 0 5 5.9 5 5.9 5 5.9 5 5.9 5 5.9 30 353
Kolynos

Total 10 118

ol

5.9 15 17.6 15 17.6 15 17.6 10 118 15 17.6 85 100

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se contempla que la: Pasta Dental Colgate: Se distribuye equitativamente entre todos los centros poblados, excepto en
Atumpata, donde no se encuentra. Pasta Dental Dento: Tiene una distribucion similar, pero no esta presente en Moyocorral ni en PucaPuca.
Pasta Dental Kolynos: Al igual que Colgate, esta presente en todos los centros poblados excepto en Moyocorral. Distribucion Total por Centro
Poblado: La mayoria de los centros poblados tienen un nimero igual de muestras (17.6%) excepto Atumpata y PucaPuca con 11.8% y
Moyocorral con 5.9%. La distribucion de las pastas dentales por centros poblados muestra una dispersion equitativa para las marcas Colgate y
Kolynos en la mayoria de los centros, mientras que la marca Dento tiene algunas ausencias. Moyocorral tiene la menor representacion general,

mientras que otros centros como Pachachaca, Marcahuasi, Molinopata y Quisapata Alta tienen la mayor representacion.
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Tabla8 Promedio del fluoruro -idnico segun diferentes marcas de pastas dentales, 2023.

Fﬁgﬁﬁzggo N Media D.E Minimo  Maximo
%ﬁﬁ\l gENTA'— 30 2.290 0.156 2.04 2.50
E@SNTT% DENTAL 25 2.316 0.313 1.79 2.78
EgiTGi ?ENTA'— 30 2.351 0.193 2.13 2.70

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se contempla que la: Pasta Dental Kolynos: Tiene una media de 2.29 con
una desviacion estandar de 0.156, y los valores oscilan entre 2.04 y 2.50. Pasta Dental Dento:
Tiene una media de 2.316 con una desviacion estandar de 0.313, y los valores oscilan entre
1.79 y 2.78. Esta marca muestra una mayor variabilidad en comparacion con las otras dos.
Pasta Dental Colgate: Tiene la media mas alta de 2.351 con una desviacion estandar de 0.193,
y los valores oscilan entre 2.13 y 2.70. Por lo tanto; la Pasta Dental Colgate tiene la
concentracion promedio mas alta de fluoruro iénico. La Pasta Dental Dento muestra la mayor
variabilidad en sus concentraciones de fluoruro iénico. La Pasta Dental Kolynos tiene la
concentracion promedio mas baja de fluoruro idnico y también una menor variabilidad
comparada con Dento. Estos resultados pueden ser Utiles para comparar la efectividad y la
consistencia de las diferentes marcas de pasta dental en términos de su contenido de fluoruro
iénico.

Tabla9  Promedio del fluoruro - soluble segun diferentes marcas de pastas dentales, 2023

FLUORURO
SOLUBLE
PASTA DENTAL

KOLYNOS
PASTA DENTAL
DENTO

PASTA

DENTAL 30 2.5778 .26208 2.29 3.09
COLGATE

N Media D.E Minimo Maximo

30 2.3723 13977 2.11 2.54

25 2.4796 37194 1.80 2.98

Fuente: Autoria Propia
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Interpretacion: Se contempla que la: Pasta Dental Kolynos: Tiene una media de 2.37 con
una desviacion estandar de 0.139, y los valores oscilan entre 2.11y 2.54. Pasta Dental Dento:
Tiene una media de 2.4796 con una desviacion estandar de 0.37194, y los valores oscilan
entre 1.80 y 2.98. Esta marca muestra una mayor variabilidad en comparacion con las otras
dos.

Pasta Dental Colgate: Tiene la media mas alta de 2.5778 con una desviacion estandar de
0.26208, y los valores oscilan entre 2.29 y 3.09. Por lo tanto, la Pasta Dental Colgate tiene
la concentracion promedio mas alta de fluoruro soluble. La Pasta Dental Dento muestra la
mayor variabilidad en sus concentraciones de fluoruro soluble. La Pasta Dental Kolynos
tiene la concentracion promedio méas baja de fluoruro soluble y también una menor
variabilidad comparada con Dento.

Estos resultados pueden ser Utiles para comparar la efectividad y la consistencia de las
diferentes marcas de pasta dental en términos de su contenido de fluoruro soluble.

Tabla 10 Promedio del fluoruro -total segun diferentes marcas de pastas dentales, 2023
FLUORURO

TOTAL N Media D.E Minimo Maximo
sl 30 136200 107730 1181 14.79
E’éﬁ}%DENTAL 25 147003 .32920 13.10 15.91
Z'g?_TGAA?ENTAL 30 144627 86307 13.10 15.91

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: Se contempla que la Pasta Dental Kolynos: Tiene una media de 13.62 con
una desviacion estandar de 1.07, y los valores oscilan entre 11.81 y 14.79.

Pasta Dental Dento: Tiene una media de 14.70 con una desviacion estandar de 0.32, y los
valores oscilan entre 13.10 y 15.91. Esta marca muestra una menor variabilidad en
comparacion con las otras dos. Pasta Dental Colgate: Tiene una media de 14.46 con una

desviacion estandar de 0.863, y los valores oscilan entre 13.10 y 15.91. Por lo tanto, la Pasta
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Dental Dento tiene la concentracion promedio més alta de fluoruro total y también muestra
la menor variabilidad, lo que indica consistencia en su contenido de fluoruro total.
La Pasta Dental Colgate tiene una concentracién promedio ligeramente inferior a la de
Dento, pero mayor que la de Kolynos, con una variabilidad intermedia. La Pasta Dental
Kolynos tiene la concentracion promedio méas baja de fluoruro total y la mayor variabilidad,
lo que sugiere menos consistencia en su contenido de fluoruro total.
Resultados de andlisis inferencial
Prueba de hipétesis de Normalidad
HO= Los datos tienen una distribucién normal
H1= Los datos no tiene una distribucién normal
Criterio de Decision

- Si p< 0.05 rechazamos la HO y aceptamos la H1

- Si p>=0.05 aceptamos la HO y rechazamos la H1

Tabla 11 Prueba de normalidad de los fluoruros idnico-soluble-total de las pastas dentales

en diferentes centros poblados, 2023.

A _ i \Y
ELUORUROS Kolmogoérov-Smirno

Estadistico Gl Sig.
FLUORURO IONICO 0.234 30 0.000
FLUORURO SOLUBLE 0.200 30 0.004
FLUORURO TOTAL 0.152 30 0.076

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion:

En la tabla 11 se puede apreciar que al aplicar la prueba de normalidad de Kolmogorov-
Smirnov, se obtuvo lo siguiente:

Para la variable Fluoruro ionico: Presenta un valor de significancia de p= 0.00. lo que
significa que es menor a 0.05 lo cual hace rechacemos la HO (los datos tienen una

distribucion normal) y aceptemos la H1(los datos no tienen una distribucién normal) y por
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lo tanto se utilizara pruebas no paramétricas.

Para la variable Fluoruro soluble total: Presenta un valor de significancia de p= 0.004. lo
que significa que es menor a 0.05 lo cual hace aceptamos la HO (los datos tienen una
distribucion normal) y rechazamos la H1(los datos no tienen una distribucion normal) y por
lo tanto se utilizara pruebas no paramétricas.

Para la variable Fluoruro Total: Presenta un valor de significancia de p= 0.076. lo que
significa que es mayor a 0.05 lo cual hace aceptamos la HO (los datos tienen una distribucion
normal) y rechazamos la H1(los datos no tienen una distribucion normal) y por lo tanto se
utilizara pruebas paramétricas.

1.2. Contrastacion de hipdtesis

Resultados inferenciales de la contrastacion de hipétesis

Hipotesis especifica 1

H1= Existe relacion significativa entre la concentracion de fluoruro total de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segun centro poblado, lugar de expendio, temperatura
ambiente y tiempo de almacenamiento.

Ho= No Existe relacion significativa entre la concentracion de fluoruro total de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segun centro poblado, lugar de expendio, temperatura
ambiente y tiempo de almacenamiento.

Criterio de Decision

- Si p< 0.05 rechazamos la HO y aceptamos la H1
- Si p>=0.05 aceptamos la HO y rechazamos la H1
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Tabla 12 Relacion entre fluoruro total de las pastas dentales segun centros poblados
FLUORURO

TOTAL N Media D.E Minimo Maximo
C.P. Moyocorral 5 13.1200 .01581 13.10 13.14
C.P. Pachachaca 5 14.8000 .04183 14.76 14.87
C.P. Marcahuasi 5 14.7180 .02588 14.69 14.75
C.P. Molinopata 5 15.8900 01179 15.88 15.91
C.P. PucaPuca 5 14.1600 .01581 14.14 14.18
gil'taé Quisapata 5 14.0880  .28917 13.87 14.47
Total 30 14.4627 .86307 13.10 15.91
Fuente: Autoria Propia
Tabla 13 Prueba de annova
ANNOVA Suma de Gl Media si
cuadrados cuadratica g
(Combinado) 21.26 5 4.25 294.26 .000
Término Contraste 1.20 1 1.20 82.79 .000
lineal Desviacion 20.06 4 5.01 347.13 .000
Dentro de grupos 0.35 24 0.01
Total 21.60 29

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: En latabla 13 el andlisis de varianza (ANOVA) muestra que hay diferencias
significativas en los niveles de fluoruro total entre las diferentes comunidades (C.P.). El valor
de F para el contraste combinado es 294.26 con una significacion de 0.000, de esta manera
se rechaza la hipotesis HO y se acepta la H1; indicando que las diferencias observadas son
altamente significativas. Los términos lineales y de desviacion también son significativos,
lo que sugiere que tanto las diferencias lineales como las no lineales entre los grupos son
significativas.

Tabla 14 Relacion entre fluoruro total de las pastas dentales segun temperatura

N Media D.E Minimo Méaximo
FLUORURO
TOTAL 30 14.4627 .86307 13.10 15.91
TEMPERATURA 30 1.50 .509 1 2

Fuente: Autoria Propia
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Tabla 15 Prueba de U de Man Whitney (Temperatura)

U de Mann-Whitney FLUORURO TOTAL

U de Mann-Whitney 0.000
W de Wilcoxon 120.000
Z -4.666
Sig. asintdtica (bilateral) 000

Significacion exacta

b
[2*(sig. unilateral)] ,000

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: En la tabla 14 estos son los valores de la prueba U de Mann-Whitney y el
estadistico de Wilcoxon, respectivamente. Un valor de U de 0.000 indica que hay una
diferencia significativa en los niveles de fluoruro total entre los grupos comparados. El valor
de Z es -4.666, lo cual es un valor muy extremo. Esto refuerza la idea de que hay una
diferencia significativa entre los grupos. El valor de significacién bilateral es 0.000, lo que
indica que la diferencia entre los grupos es altamente significativa (p < 0.05). Los resultados
son estadisticamente significativos, indicando que las diferencias observadas no son debidas
al azar.

Tabla 16 Relacion entre fluoruro total de las pastas dentales segun lapso de tiempo.

N Media D.E Minimo Méaximo
FLUORURO
TOTAL 85 14.2351 95227 11.81 15.91
LAPSO DE TIEMPO 85 1.35 481 1 2

Fuente: Autoria Propia

Tabla 17 Prueba de U de Man Whiney (Tiempo)

U de Mann-Whitney FLUORURO TOTAL

U de Mann-Whitney 510.500
W de Wilcoxon 975.500
7 -2.893
Sig. asintdtica

(bilateral) 004

Fuente: Autoria Propia
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Interpretacion: En Tabla 17 estos valores indican la magnitud de la diferencia entre los
grupos comparados. Un valor de U de 510.500 sugiere una diferencia significativa en los
niveles de fluoruro total entre los lugares de almacenamiento. El valor de Z es -2.893,
indicando una diferencia notable entre los grupos. Este valor Z es negativo lo cual es comin
en la prueba U de Mann-Whitney cuando el grupo con menor rango medio es el primer grupo
especificado. El valor de significacion bilateral es 0.004, lo que indica que la diferencia entre
los grupos es estadisticamente significativa (p < 0.05).

Hipdtesis especifica 2

H1= Existe relacion significativa entre la concentracion de fluoruro soluble de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segln centro poblado, lugar de expendio, temperatura
ambiente y tiempo de almacenamiento.

Ho= No Existe relacion significativa entre la concentracion de fluoruro soluble de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segun centro poblado, lugar de expendio, temperatura
ambiente y tiempo de almacenamiento.

Criterio de Decision

- Si p< 0.05 rechazamos la HO y aceptamos la H1

- Si p>=0.05 aceptamos la HO y rechazamos la H1

Tabla 18 Relacion entre fluoruro soluble de las pastas dentales segin centros poblados

FLUORURO . . ..
SOLUBLE N Media D.E Minimo Maximo
C.P. Atumpata 10 2.4550 .04972 2.39 2.52
C.P. Moyocorral 5 2.3320 .03347 2.29 2.37
C.P. Pachachaca 15 2.4993 .10694 2.38 2.68
C.P. Marcahuasi 15 2.5193 .02865 2.48 2.57
C.P. Molinopata 15 2.7789 .36036 2.29 3.09
C.P. PucaPuca 10 2.3530 .23580 2.11 2.60
Z'Ii’a' Quisapata 15 2.2527 33544 1.80 2.75
Total 85 2.4764 .27843 1.80 3.09

Fuente: Autoria Propia
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Tabla 19 Prueba de Annova

Suma de

ANNOVA Gl F Sig.
cuadrados
Entre grupos (Combinado) 2.420 6 7.688 .000
No
Término ponderados 029 1 548 461
lineal Ponderados 127 1 2.425 123
Desviacion 2.293 5 8.741 .000
Dentro de grupos 4.092 78
Total 6.512 84

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: La tabla 19 el andlisis ANOVA muestra que hay diferencias significativas
entre los grupos en términos del fluoruro total. La significacion de 0.000 para el anélisis
combinado indica que las diferencias observadas no son debidas al azar. Sin embargo, no
todas las componentes del termino lineal son significativas, sugiriendo que las diferencias
observadas pueden estar mas relacionadas con variaciones especificas entre grupos en lugar
de un patron lineal simple.

Tabla 20 Relacion entre fluoruro soluble de las pastas dentales segln temperatura

N Media D.E Minimo Méaximo
FLUORURO
SOLUBLE 85 2.4764 .27843 1.80 3.09
TEMPERATURA 85 1.47 .502 1 2

Fuente: Autoria Propia

Tabla21 Prueba de U de Man Whiney (Temperatura)

: FLUORURO
U de Mann-Whitney SOLUBLE
U de Mann-Whitney 447.000
W de Wilcoxon 1267.000
Z -3.990
Sig. asintotica (bilateral) .000

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: La prueba U de Mann-Whitney muestra que hay una diferencia significativa

en los niveles de fluoruro soluble entre los grupos comparados. Los resultados son
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estadisticamente significativos, indicando que las diferencias observadas no son debidas al
azar.

Tabla 22 Relacion entre fluoruro soluble de las pastas dentales segln lapso de tiempo.

N Media D.E Minimo Maximo
FLUORURO
SOLUBLE 85 2.4764 27843 1.80 3.09
LAPSO DE
TIEMPO 85 1.35 481 1 2

Fuente: Autoria Propia

Tabla 23 Prueba de U de Man Whiney (Tiempo)

U de Mann-Whitney FSLgEURéJLR:EO
U de Mann-Whitney 775.000
W de Wilcoxon 1240.000
Z -.460
Sig. asintdtica (bilateral) .646

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: La prueba U de Mann-Whitney muestra que no hay una diferencia
significativa en los niveles de fluoruro soluble entre los grupos comparados. Los resultados
no son estadisticamente significativos, lo que sugiere que las diferencias observadas podrian
ser debidas al azar.

Hipotesis especifica 3

H1= Existe relacion significativa entre la concentracion de fluoruro idnico de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segln centro poblado, lugar de expendio, temperatura
ambiente y tiempo de almacenamiento.

Ho= No Existe relacién significativa entre la concentracién de fluoruro ionico de las pastas
dentales: Colgate, Dento y Kolynos segln centro poblado, lugar de expendio, temperatura

ambiente y tiempo de almacenamiento.
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Criterio de Decision
- Si p< 0.05 rechazamos la HO y aceptamos la H1
- Si p>=0.05 aceptamos la HO y rechazamos la H1

Tabla 24 Relacion entre fluoruro idnico de las pastas dentales segtn centros poblados.

FLUORURO . . ..
IONICO N Media D.E Minimo Maximo

C.P. Atumpata 10 2.3180 .11305 2.19 2.46
C.P. Moyocorral 5 2.2000 .01581 2.18 2.22
C.P. Pachachaca 15 2.3333 .10661 2.17 2.44
C.P. Marcahuasi 15 2.4313 .04224 2.38 2.50
C.P. Molinopata 15 2.5347 27323 2.15 2.78
C.P. PucaPuca 10 2.2590 20311 2.04 2.48
iiiai Quisapata 15 2.0591 18370 1.79 2.23

Total 85 2.3194 .22358 1.79 2.78

Fuente: Autoria Propia

Tabla25 Prueba de Annova

Suma de Media .
IO cuadrados gl cuadratica olg.
Entre grupos
(Combinado) 2.010 6 .335 11.937 .000
.. No .074 1 .074 2.630 .109
Término ponderados

lineal Ponderados 244 1 244 8.695 .004
Desviacion 1.766 5 .353 12.585 .000

Dentro de grupos 2.189 78 .028

Total 4199 84

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: El analisis ANOVA muestra que hay diferencias significativas entre los
grupos en términos de fluoruro soluble. La significacidon de 0.000 para el analisis combinado
indica que las diferencias observadas no son debidas al azar. Sin embargo, no todas las
componentes del término lineal son significativas, lo que sugiere que las diferencias
observadas pueden estar mas relacionadas con variaciones especificas entre grupos en lugar

de un patrén lineal simple.
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Tabla 26 Relacion entre fluoruro idnico de las pastas dentales segin temperatura

N Media D.E Minimo Maximo
FLUORURO
IONICO 85 2.3194 .22358 1.79 2.78
TEMPERATURA 85 1.47 502 1 2

Fuente: Elaboracion propia del investigador

Tabla 27 Prueba de U de Man Whiney (Temperatura)

) FLUORURO
U de Mann-Whitney IONICO
U de Mann-Whitney 398.000
W de Wilcoxon 1218.000
Z -4.423
Sig. asintotica
(bilateral) -000

Fuente: Autoria Propia

Interpretacion: La prueba U de Mann-Whitney muestra que hay una diferencia significativa
en los niveles de fluoruro iénico entre los grupos comparados. Los resultados son
estadisticamente significativos, indicando que las diferencias observadas no son debidas al
azar.

Tabla 28 Relacion entre fluoruro idnico de las pastas dentales segln lapso de tiempo.

N Media D.E Minimo Maximo
FLUORURO
IONICO 85 2.3194 .22358 1.79 2.78
LAPSO DE
TIEMPO 85 1.35 481 1 2

Fuente: Autoria Propia

Tabla29 Prueba de U de Man Whiney (Temperatura)

: FLUORURO
U de Mann-Whitney IONICO
U de Mann-Whitney 806.000
W de Wilcoxon 2346.000
Z -175
Sig. asintética
(bilateral) 861

Fuente: Autoria Propia
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Interpretacion: La prueba U de Mann-Whitney muestra que hay una diferencia significativa
en los niveles de fluoruro iénico entre los grupos comparados. Los resultados son
estadisticamente significativos, indicando que las diferencias observadas no son debidas al

azar.

1.3. Discusion de resultados

En el estudio de Nayanna S.; et al (Brasil, 2022), se buscé determinar la eficacia de los
dentifricos con fldor asociados a diferentes tecnologias para remineralizar el esmalte tras el
ciclo de pH. La metodologia consistid en la distribucion aleatoria de bloques de esmalte en
cinco grupos con diferentes tecnologias de dentifricos, evaluados tras un ciclo de pH de seis
dias. Los resultados indicaron que el dentifrico con tecnologia REFIX fue el mas eficaz en
remineralizar el esmalte, mostrando un valor de microdureza superficial de 227% y una
recuperacion de fluorescencia de 469. El estudio concluy6 que los dentifricos basados en
tecnologias avanzadas con alto contenido de fltor son eficaces para remineralizar el esmalte.
Comparado con la presente investigacion, ambos estudios coinciden en la importancia del
fldor en la remineralizacion, aunque difieren en que la presente investigacion se centrd en
productos comerciales disponibles en un entorno cotidiano, con factores como temperatura
y almacenamiento mientras que el estudio brasilefio utilizé un entorno controlado.

Por su parte, Al Haddad T.; et al (Libano, 2021) evalud el efecto remineralizante del gel
de Aloe vera frente a la pasta dentifrica fluorada. El estudio demostré que el gel de Aloe
vera es una alternativa efectiva a los dentifricos fluorados, aunque las pastas sin flior fueron
menos eficaces. La similitud con la presente investigacion radica en la evaluacion de la
efectividad de productos con fluor en la remineralizacion del esmalte. Sin embargo, mientras
Al Haddad introdujo el uso de Aloe vera como una alternativa, en la presente investigacion
solo se evaluaron productos fluorados comerciales. Ademas, Al Haddad realizo su estudio

en un entorno controlado mientras que la presente investigacion se desarrollé bajo
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condiciones maés realistas, considerando factores como almacenamiento y temperatura
ambiental.

En el estudio de Bohdérquez K.; et al (Ecuador, 2022), se evalu6 la concentracion de flGor
en pastas dentales pediatricas comercializadas en Quito, encontrando que el 87.5% de las
marcas no cumplia con las concentraciones rotuladas en sus envases. En comparacion, la
presente investigacion también identificd discrepancias entre las concentraciones rotuladas
y reales en pastas dentales comerciales, aunque el enfoque de Bohdrquez se centr6 en
productos pediatricos, mientras que la presente investigacion abarcd productos de uso
general. Ambos estudios coinciden en la necesidad de un mayor control en el etiquetado de
productos dentales.

El estudio de Pérez R.; et al (Espafia, 2020) evalu6 el contenido de fltor en productos
dentales y el riesgo de ingestién accidental, encontrando que el 37.1% de los productos
tenian niveles de fluoruro superiores a los declarados. Al igual que en la presente
investigacion, se identificaron discrepancias en las concentraciones de fldor rotuladas y
reales. Sin embargo, Pérez R. se enfoco en los riesgos asociados a la ingestion accidental de
fldor, un aspecto que no se abordd en la presente investigacion. Ambos estudios coinciden
en la necesidad de un etiquetado preciso y una mayor vigilancia regulatoria en los productos
dentales.

Peralta P.; et al (Lima, 2019) evalud las concentraciones de fldor total y soluble en pastas
dentales comerciales, encontrando una alta variabilidad en dichas concentraciones. En
comparacion con la presente investigacion, ambos estudios encontraron inconsistencias en
las concentraciones de flior con respecto a lo declarado en los envases. Sin embargo,
mientras Peralta se enfocd en la comparacion entre fluor total y fllor soluble, la presente

investigacion se centrd solo en el fldor total, sin evaluar la solubilidad del mismo. Ambos
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estudios resaltan la necesidad de una mayor regulacion en el etiquetado de productos
dentales.

Ravelo M.; et al (Lima, 2022) evalu6 la concentracion de fldor en colutorios comerciales,
encontrando que las concentraciones de flior en los productos eran més altas que lo
declarado en los envases. Aunque la presente investigacion se enfocd en pastas dentales en
lugar de colutorios, ambos estudios identificaron discrepancias entre las concentraciones de
fluor indicadas y las reales. Ravelo M. observo concentraciones mas altas de lo declarado,
mientras que la presente investigacion hall6 tanto excesos como deficiencias en las
concentraciones de flior. Ambos estudios subrayan la importancia de un etiquetado
adecuado y la necesidad de normativas mas estrictas para garantizar la seguridad de los
consumidores.

Escobar J.; et al (Peru, 2021) compard la efectividad de pastas dentales con flaor frente a
alternativas con extractos naturales en la prevencion de caries. El estudio concluy6 que las
pastas con flior son més efectivas que las alternativas naturales. En comparacion con la
presente investigacion, ambos estudios coinciden en que las pastas dentales con fllor son las
mas efectivas para la remineralizacion del esmalte. Sin embargo, la presente investigacion
no contempléd otras opciones como productos con extractos naturales, limitandose
Unicamente a pastas fluoradas comerciales.

Finalmente, Hernandez A.; et al (Lima, 2019) realizd una encuesta sobre el uso de pastas
dentales en nifios peruanos, encontrando que la mayoria no se cepillaba adecuadamente y
utilizaba pastas con concentraciones de flGor inapropiadas para su edad. Aunque la presente
investigacion se centré en el analisis cuantitativo de las concentraciones de fllor en
productos comerciales, ambos estudios coinciden en la importancia de las concentraciones

adecuadas de fluor. Hernandez A. enfatizd en el comportamiento de los consumidores,
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particularmente en poblaciones vulnerables como los nifios, mientras que la presente

investigacion se enfocd en la evaluacion de productos en un contexto mas amplio.
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VI.  Conclusiones

v' En términos de fluoruro idénico, la pasta dental Colgate presentdé la mayor
concentracion promedio, mientras que la pasta dental Dento mostré la mayor
variabilidad. En cuanto al fluoruro soluble, Colgate también tuvo la mayor
concentracion promedio y Dento nuevamente mostré la mayor variabilidad.
Respecto al fluoruro total, la pasta dental Dento presenté la mayor concentracion
promedio con la menor variabilidad, sugiriendo una mayor consistencia en su
contenido de fluoruro total en comparacion con las otras marcas.

v" El estudio reveld que la pasta dental Dento posee la mayor concentracion promedio
de fluoruro total con la menor variabilidad, lo que indica una alta consistencia en su
formulacién. En comparacion, Colgate mostré una concentracién promedio
intermedia con variabilidad moderada, mientras que Kolynos presentdé la
concentracion méas baja y la mayor variabilidad, sugiriendo menor consistencia.
Ademaés, se encontraron variaciones significativas en la concentracion de fluoruro
total segln el centro poblado, destacando Molinopata con la mayor concentracion.
La temperatura ambiente y el tiempo de almacenamiento también influyeron
significativamente en la concentracion de fluoruro, subrayando la necesidad de
controlar estas variables para asegurar la eficacia y consistencia del producto.

v La pasta dental Colgate demostr6 la mayor concentracién promedio de fluoruro
soluble, mientras que la pasta dental Dento presentdé una mayor variabilidad.
Kolynos, por su parte, tuvo la concentracién promedio mas baja de fluoruro soluble
y menor variabilidad. Entre los centros poblados, Molinopata destacd con la mayor
concentracion promedio de fluoruro soluble. Por ultimo, tanto la temperatura
ambiente como el tiempo de almacenamiento no mostraron variaciones significativas

en la concentracion de fluoruro soluble, con valores promedio similares en los
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diferentes rangos y lapsos analizados.

La pasta dental Colgate mostr6 la mayor concentracion promedio de fluoruro ionico,
mientras que Dento presentd una mayor variabilidad. Kolynos, por su parte, tuvo la
concentracion promedio méas baja de fluoruro iénico con menor variabilidad. Los
centros poblados de Molinopata presentaron la mayor concentracion promedio de
fluoruro i6nico. Tanto la temperatura ambiente como el tiempo de almacenamiento
no mostraron variaciones significativas en la concentracion de fluoruro ioénico,

manteniendo valores promedio similares en los diferentes rangos y lapsos analizados.
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VIl. Recomendaciones

v' Es esencial fomentar la investigacion y el desarrollo para investigar nuevas
tecnologias y métodos que permitan disminuir la variabilidad en la concentracion de
fluoruro. La inversion en innovacion no solo puede mejorar la calidad del producto,
sino que también ofrece una ventaja competitiva en el mercado.

v" Socializar los resultados de las significativas variaciones en la concentracion total de
fluoruro observadas en diferentes centros poblados, particularmente en Molinopata,
indican la necesidad de establecer un monitoreo regular en diversas regiones.
Identificar y analizar las causas subyacentes de estas fluctuaciones regionales
contribuird a lograr una mayor uniformidad del producto en los distintos mercados.

v" Aunque la temperatura ambiente y el tiempo de almacenamiento no presentaron
variaciones significativas en la concentracion de fluoruro soluble, se recomienda
mantener condiciones controladas de almacenamiento para garantizar la estabilidad
del producto a largo plazo.

v Dado que Dento mostré una mayor variabilidad en la concentracion de fluoruro
iénico, resulta fundamental optimizar los procesos de formulacion y control de
calidad. La implementacién de précticas de monitoreo mas rigurosas y frecuentes
contribuird a reducir esta variabilidad y a garantizar una mayor uniformidad del

producto.
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